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PRÉFACE. 


Frappé,  dès  mes  premiers  pas  dans  la  carrière 
médicale,  et  delà  profondeur  et  de  l’importance 
immenses  de  ces  deux  propositions  formulées  ou 
adoptées  par  les  pères  de  l’art  : Principiis  obsta , 
ser'o  medicina  paratu r, — Contraria  contrariis  curan- 
tur..,  propositions  si  admirablement  fécondées  par 
le  fondateur  de  la  médecine  française , je  tournai 
toutes  les  forces  de  mon  attention  vers  l’élude  des 
remèdes  héroïques.  De  plus , M.  Broussais , en  expli- 
quant le  pourquoi  de  la  double  sentence  des  anciens 
ayant  été  conduit  à cette  induction  non  moins  pré- 
cieuse : Que  [irritation  , que  l’inflammation  même 
préside  à la  très-grande  majorité  des  maladies  ; les 
remèdes  héroïques  durent  être  pour  moi , non  plus 
ces  poisons  ou  ces  arcanes  plus  ou  moins  incen- 
diaires ou  ridicules,  que  proclamèrent  à toutes  les 
époques,  et  jusque  de  notre  temps,  l’ignorance  et 
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la  cupidité,  mais  bien  les  antiphlogistiques.., 
moyens  simples  et  faciles  que  la  nature  prodigue  a 
mis  également  à la  disposition  de  tous  ses  enfans 
souffrans,  pauvres  ou  riches,  et  qui  consistent  tout 
simplement  dans  la  satisfaction  de  besoins  qu’elle 
indique  et  qu’elle  satisfait  elle-même  , lorsqu’elle 
en  a la  puissance.  Je  veux  dire  d’abord  Y observa- 
tion  du  repos  et  de  la  diète , puis  Y emploi  du  froid  ou 
du  chaud  selon  la  nature  de  la  maladie,  la  consti- 
tution du  sujet , le  climat  qu’il  habite,  etc.,  puis 
enfin  les  émissions  sanguines.  Non  pas  toutefois  qüé 
je  nie,  comme  on  l’a  injustement  reproché  à l’é- 
cole physiologique , Dieu  m’en  garde  ! l’influence 
des  modificateurs  spécialement  pharmaceutiques  : je 
la  reconnais  grande  , au  contraire,  celte  influence, 
lorsqu’elle  est  convenablement  dirigée  ( § -4  (i))  ; 
mais  incontestablement  elle  n’est  que  secondaire , 
et  c’est  dans  les  moyens  de  la  première  sérié,  dans 
les  moyens  naturels , que  le  praticien  doit  avant  tout 
chercher  l’accomplissement  des  lois  thérapeutiques 
des  législateurs  de  la  médecine... 

U émission  du  sang  et  la  soustraction  du  calorique , 
ainsi  que  je  le  dirai  bientôt  (§3  (2)),  devaient 
donc  devenir  , en  thérapeutique,  l’objet  principal 
de  mes  méditations.  Plusieurs  bons  esprits  avaient, 
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à la  vérité , fort  avancé  ces  deux  questions.  Pour 
ne  parler  que  de  celle  qui  nous  occupe  en  ce  mo- 
ment , le  nombre  assez  grand  d’auteurs  ou  de  pra- 
ticiens que  je  citerai  (§8  (1-3)),  fait  foi  qu’elle 
fut  souvent  agitée.  Cependant , tout  en  profi- 
tant de  ce  qu’ont  dit  et  fait  les  maîtres  sur  ce 
point  important  de  la  science , j’y  trouvai  beaucoup 
de  lacunes;  et  la  pensée  me  vint,  pensée  de  témé- 
rité , je  l’avoue,  mais  aussi  de  dévouement , que  ce 
pouvait  être  chose  bonne  et  utile  de  les  combler... 
Trop  heureux  si  je  ne  me  suis  point  fait  illusion  , 
et  si  je  n’ai  point  failli  à ma  tâche , doublement 
pénible.  A part,  en  effet,  les  difficultés  inouïes  du 
sujet,  difficultés  telles  que  nul  auteur  encore  n’a- 
vait osé  tenter  de  les  vaincre  toutes,  alors  que 
j’avais  grand  besoin  d’encouragement  et  de  sym- 
pathie , j’ai  rencontré  sur  mon  chemin  des  hommes 
se  disant  chargés  de  cette  mission  sainte  de  sympa- 
thie et  d’encouragement  aux  travailleurs  intellec- 
tuels : hommes  étroits  et  passionnés , qui , n’ayant 
pas  le  courage  de  leur  opinion,  ont  après  de  cou- 
pables lenteurs  et  sur  de  vains  prétextes,  décliné  leur 
mandat.  En  échange  de  mes  efforts  et  de  ma 
loyauté,  je  n’ai  reçu  que  dégoût  et  déception  !... 

Un  tel  déni  de  justice  est  un  attentat  à la  dignité 
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de  l’écrivain  comme  à la  propriété  littéraire.  11 
sera  de  mon  devoir  de  le  dénoncer  en  temps  et  lieu; 
aujourd’hui , je  me  bornerai  seulement  à l’indi- 
quer , afin  de  justifier  l’apparition  tardive  d’un 
travail  qui  eût  dû , selon  ses  désirs  , paraître  sous 
les  auspices  du  maître  illustre  et  cher  que  la  mort 
vient  de  nous  ravir  et  qui  en  avait  accueilli  la  dé- 
dicace avec  un  si  touchant  intérêt  ! 
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INTRODUCTION. 


§ 1.  Elles  ne  sauraient  être  indifférentes  ni  faciles  , l’é- 
tude et  la  justification  d’un  moyen  thérapeutique  à qui , 
considéré  comme  agent  naturel,  Sydenham  reprochait  « d’a- 
» voir  causé  plus  de  maux  que  la  peste , la  guerre  et  la  fa- 
» mine  ensemble...  » 

Certes , un*tel  reproche  ne  pouvait  toutefois  s’adresser 
qu’à  l’un  des  modificateurs  principaux  de  la  nature  , et  cet 
anathème  indique  suffisamment  l’importance  de  son  action 
en  médecine. 

Ce  modificateur  , je  le  désignerai  sous  le  nom  de  froid  ; 
sans  néanmoins  perdre  de  vue  que,  loin  d’être  un  agent  dis- 
tinct de  la  nature  , comme  le  sont , la  lumière , l’élec- 
tricité , etc.,  il  n’est  autre  chose  qu’une  sensation  produite 
en  nous  , sous  l’influence  de  l’abaissement  de  la  tempéra- 
ture au  dessous  de  certaines  limites  thermométriques. 

§ 2.  L’étude  du  froid  est  immense  et  du  plus  haut  in- 
térêt. 

Quel  est  en  effet , dans  la  nature , le  corps  qui  ne  soit 
continuellement  soumis  à des  variations  plus  ou  moins 
grandes  de  température  , soit  en  recevant  des  corps  envi- 
ronnans  , soit  en  leur  cédant  une  certaine  quantité  de  calo- 
rique? Est-il  possible  de  concevoir  la  plupart  des  phéno- 
mènes du  monde  physique,  sans  admettre  la  diminution  ou 
l’augmentation  du  calorique  dans  les  corps  , comme  base 
fondamentale  ou  comme  double  cause  de  ces  phénomènes  ? 
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N’est-ce  pas  à l’état  d’équilibre  qui  s’établit  dans  les  corps 
entre  l’attraction  moléculaire  et  la  force  répulsive  du  calo- 
rique , qu’est  due  la  permanence  de  solidité , de  liquidité , 
de  gazéité  des  différens  corps?  Ne  voyons-nous  pas  ces 
trois  états  se  modifier,  suivant  que  la  quantité  de  calorique 
croît  ou  décroît  ? 

Pour  revenir  au  modificateur  qui  fait  l’objet  [de  notre 
étude  spéciale , au  froid , quel  est  le  point  du  globe  où  ses 
effets  ne  se  manifestent  d’une  manière  incessante?  D’un 
pôle  à l’autre,  tous  les  corps  vivans  ou  anorganiques  se 
trouvent  soumis  à son  empire  : aussi , depuis  le  plus  simple 
produit  de  la  création  jusqu’à  l’homme , jusqu’à  l’homme 
moral  et  intellectuel , le  froid  , en  imposant  à chaque  être 
un  caractère  propre , lui  imprime-t-il  le  sceau  de  sa  puis- 
sance. 4 

Les  travaux  des  Haller,  des  Bichat , des  Broussais , etc., 
ont  établi  que  c’est  à Y irritation  des  solides  animés  qu’est 
due  la  production  de  cet  ensemble  de  symptômes  qui  a 
reçu  , dès  la  plus  haute  antiquité , le  nom  collectif  d’iN- 
flammation  , d’après  l’un  de  ces  symptômes  , inséparable 
de  l’irritation  sanguine , savoir  : d’après  le  dégagement 
d’une  plus  grande  quantité  de  calorique  dans  la  partie 
congestée , rouge  et  douloureuse.  D’un  autre  côté , ce  qui 
est  plus  contesté  et  cependant  non  moins  incontestable,  l’in- 
flammation est  le  cachet  ou  primitif  ou  secondaire  de  pres- 
que toutes  les  maladies. 

Enfin , les  physiologues  modernes  confirment  tous  avec 
éclat  la  profonde  pensée  des  anciens  : Principiis  obsta , scrd 
medicina  paratur  (1).  Or,  ces  trois  propositions  étant  dé- 
montrées , si  l’on  prouvait , en  outre , qu’un  excès  de  ca- 


(d)  Medicina  Irevem  occasionem  halet , et  qui  hœc  novit,  ilia  stata 
ac  certa  halet,  et  soit  que e loua  sint  et  quœ  non  bona  : Hifp.  de  lo- 
tis, etc.,  cap.  XY.  « On  ne  saurait  donc  trop  se  hâter  d’attaquer  une 
» inflammation  » : Broussais,  Comment,  des  propositions,  CCLX11. 
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lorique  est  l’aliment  de  l’inflammation,  il  s’ensuivrait  que 
la  soustraction  du  calorique  dans  la  partie  affectée  , Y ap- 
plication du  froid,  serait  le  meilleur  antidote  de  la  phleg- 
masie  (1). 

On  concevrait  sans  peine  alors  l’importance  du  modifica- 


(1)  Il  n’est  peut-être  pas  inutile  de  dire  ici  que  ce  n’est  pas  à la  lé- 
gère que  j’ai  fait  de  l’étude  du  froid  l’occupation  d’une  partie  de  ma 
vie  : c’est  la  même  conviction  qui  me  porta  , il  y a plus  de  douze  ans, 
à choisir  pour  sujet  de  ma  thèse  inaugurale  (*) , et  plus  tard  d’un  mé- 
moire inséré  aux  Annales  delà  médecine  physiologique  (**)  : les  émis, 
sions  sanguines  , sujet  depuis  approfondi,  et  formulé  en  loi  par  le  pro- 
fesseur Bouillaud.  Quand  j’eus  appris , au  flambeau  de  la  doctrine  de 
l’irritation,  le  grand  phénomène  de  l’inflammation,  et  ses  terribles 
conséquences , pour  l’homme  soumis  à l’ontologie  médicale  et  à la 
poly-pharmacie  , je  crus  de  mon  devoir  de  consacrer  désormais  tous 
mes  instans  à connaître  et  à vérifier  les  meilleurs  moyens  de  le  com- 
battre. Et  en  est-il  de  plus  puissant  que  le  froid  et  la  saignée?  Non 
assurément , et  si  on  leur  adjoint  toujours  la  diète , souvent  le  repos  , 
et  quelquefois  le  chaud , lorsque  la  nature  de  la  maladie  exclut  le  froid; 
alors  , avec  l’un  ou  plusieurs  de  ces  moyens  combinés  , on  peut  arrê- 
ter à leur  début  presque  toutes  les  maladies  ; car  je  suppose , pour 
cette  conséquence,  notre  prémisse  (§  3)  sur  leur  nature  admise.  Je  sais 
bien  qu’on  pourra  me  faire  beaucoup  d’objections;  me  citer  beau- 
coup de  cas  en  apparence  exceptionnels;  mais,  ne  pouvant  les  prévenir 
ou  les  réfuter  tous  ici , faute  de  temps , et  sous  peine  de  sortir  de  mon 
sujet , j’y  réponds  en  somme , en  osant  avancer  : que , sans  parler  de 
l'immense  série  des  maladies  qui  reconnaissent  l'irritation  comme 
cause  immédiate , c'est-à-dire  les  neuf  cent  quatre-vingt-dix  cen- 
tièmes , le  reste , quand  elles  persistent , la  subit  bientôt  comme  effet  ; 
et  que , pour  les  unes  comme  pour  les  autres , celui  qui  sait  physiologi- 
quement s'observer  on  est  toujours,  grâces  aux  lois  conservatrices  de 
son  microcosme,  long-temps  averti  d’avance  par  des  manifestations 
organiques  quelconques , qui  rentrent  ordinairement  dans  l’exaltation, 
dans  la  surexcitation  vitale ; et  qui,  partant , peuvent  être  calmées 
por  les  antiphlogistiques , 

(*)  Dissertation  sur  les  omissions  sanguines  dans  les  phlegmasies  , Paris  , 
3i  mai  i836. 

(**)  Des  émissions  sanguines  dans  les  phlegmasies  , et  de  la  nécessité  d’insis- 
ter sur  leur  emploi  dans  les  phlegmasies  aiguës.  (Annales  de  la  me'decinc  phy- 
siologique , mars  et  avril  i832.) 
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teur  que  nous  allons  étudier,  la  confiance  qu’il  mérite  et  le 
rang  distingué  que  je  réclame  définitivement  pour  lui  en 
thérapeutique  comme  en  hygiène. 

§ 4.  Je  suis  d’ailleurs  convaincu  que  la  nature  , cette 
bonne  et  féconde  mère  , offre  à l’homme  dans  le  lieu  qui 
l’a  vu  naître  toutes  les  ressources  nécessaires  à sa  vie  de 
tous  les  jours , comme  à sa  santé  et  à sa  conservation.  D’un 
autre  côté  , je  pense  que , même  de  nos  jours  , où  cepen- 
dant, en  médecine  pharmaceutique  le  praticienne  pèche 
plus  autant , soit  par  excès  , soit  par  défaut  (1) , l’on  peut 
encore  à juste  litre  adresser  à beaucoup  de  nos  confrères 
le  reproche  que  Giannini,  touchant  le  traitement  des  fièvres, 
faisait  à ses  contemporains  (2). 


(1)  En  effet , ainsi  qu’il  est  dans  la  nature  de  l’esprit  humain  qui  , 
dans  les  sciences  comme  en  morale  et  en  politique,  agit  toujours,  de 
prime  abord , d’après  la  loi  des  extrêmes  ou  des  contraires , à peine 
échappées  au  creuset  et  au  poison  des  droijueurs , la  société  et  la  mé- 
decine elle -même  , se  jetant  dans  l’excès  opposé  , ont  pendant  quelque 
temps  peut-être  un  peu  trop  négligé  la  véritable  matière  médicale  : La 
Pharmacologie  soumise  à la  loi  d’ irritabilité  des  ortjancs , et  de  l'es- 
tomac surtout , qu’il  n’est  plus  permis  , de  nos  jours,  de  considérer 
comme  une  cornue  inerte. 

(2)  « La  médecine  a semblé  réussir,  ou  moins  nuire,  lorsque  la  sim- 
plicité de  ses  moyens  ou  des  remèdes  qui  n’avaient  que  peu  ou  point 
d’action  , ont  laissé  le  champ  libre  à la  nature  , ou  plutôt  lorsqu’ils  ne 
l’ont  point  troublée  assez  pour  l’empêcher  d’achever  son  travail.  En 
effet,  les  boissons  aqueuses  simples,  comptent  peut-être  dans  les  cam 
pagnes  autant  de  cures  heureuses  que  les  remèdes  les  plus  vantés.  » 
Mutinœ  in  triennali  ilia  pcticularum  ijrassatione  optima  omnium  mc- 
dicina  fuit  paucissimis  uti  medicamentis  et  sinere  ut  morbus  sua  sta- 
dia  decurreret  absolveretque.  Taurini  quoque  ut  peticula  asseverat , 
transactis  primis  diebus  nihil  utilius  visum  est  qtiàm  abstinere  à re- 
mediis,  et  prudentcr  cunctari  et  expectore.  Nec  minus  utilitalis  per- 
ceptum  est  Vicnnœ  Austriœ  ex  simplicissimâ  modicandi  ratiane  ; nam 
in  peticulis  anni  1758,  non  modo  complures  solo  sero  lactis  vinoso  fé- 
liciter curatos  fuisse  narrat  Storkius,  sed  etiam  candide  confitetur 
quibus  sérum  lactis  non  sufficit  ne  alia  quidam  quœcumquœ  remedia 
suffecisse  ; quod  documenta  esse  débet  iis  qui  nunquàm  dirimunt  sues 
œtjros  medicamentis  aliis  atque  uliis  opprimera. ..  Anno  1784,  in  monte- 
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Cette  double  considération  ne  m’a  point  permis  de  dou- 
ter qu’un  modificateur  aussi  universel  et  qui  bien  dirigé 
se  montre  constamment  favorable,  jamais  nuisible  , n’eût 
dans  la  nature  une  haute  destinée  providentielle , et  pour 
l’homme  sain  et  pour  l’homme  malade. 

§ 5.  D’où  vient  cependant  la  dissidence  soit  sur  l’influence, 
soit  sur  l’utilité , si  faciles  d’ailleurs  à constater , de  l’appli- 
cation du  froid  ? Dissidence  qui  a placé  en  deux  camps  en- 
nemis des  hommes  du  plus  haut  mérite. 

L’histoire  de  toutes  les  innovations  (1)  utiles  , de  toutes 
les  découvertes  importantes,  nous  l’apprendra  , la  phréno- 
logie (2)  nous  le  démontrera.  Chez  le  rustre  en  effet,  aussi 


chianis  peticulis  post  sanguinis  missionem  initio  institutam , decoc- 
tum  cichorici  solurn  curationem  omnera  absolvere  visum  est.  Pinaro- 
licis  solo  sero  lactis  sine  vllâ  sanguinis  missione,  qudm  plurimos  pe- 
ticulis affectas , féliciter  ab  orci  faucibus  eripuit.  Nec  minori  felicitate 
Camberius  simplicissimam  adliibuit  curationem  quâ  oimies  œgros  suos 
servavit.  Ego  quoque  pluries  in  hujusmodi  morbo  naturœ  cfficacitatem 
admiratus  sum , vidique  plus  prudenter  cunctando  qudm  agendo  pro- 
fecturus  esse , id  et  prœsertim  pauperibus  usu  venit , qui  rariùs  et  -ni  - 
suntur  à medicis  et  paucissimis  uti  soient  remediis.  » (Borsieri  , 
pag.  353;  Giannini  : de  la  nature  des  fièvres  , etc.,  traduction  de 
N.  Heurteloup  , Paris,  1808,  tome  II , page  221).  — Que  d’utiles  ensei- 
gnemens  dans  ce  peu  de  mots  !! 

(1)  Sans  doute  l’emploi  du  froid , en  thérapeutique,  n’est  pas  et  ne 
peut  pas  être  nouveau  (§  8).  Mais , bien  que  préconisé  de  tout  temps 
par  quelques  bons  esprits , ce  moyen  ne  fut  guère  apprécié  que  vers 
la  fin  du  siècle  dernier  , et  ce  n’est  même  que  depuis  quelques  années, 
grâce  au  talent  et  à la  persévérance  de  quelques  bons  observateurs 
tant  nationaux  qu’étrangers  , qu’il  a définitivement  pris  place  en  ma- 
tière médicale. 

(2)  Oui , la  phrénologie  , dédaignée  de  la  médiocrité  et  calomniée 
des  hypocrites,  peut  ici  fournir  de  précieux  enseignemens,  appelée 
qu’elle  est,  en  médecine  comme  en  philosophie  , en  morale  comme  en 
politique , à d’importantes  réformes  ou  à d’utiles  perfectionnemens. 
Quel  médecin  tant  soit  peu  initié  aux  premiers  élémens  de  la  phréno- 
logie , ne  voit  tout  d’abord  l’inlluence  qu’elle  est  capable  d’exercer  sur 
l’art  de  combattre  les  maladies,  par  les  ressources  inépuisables  qu’elle 
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bien  que  chez  le'  savant  soumis , à quelques  modifications 
près,  comme  le  premier,  à l’empire  de  sa  nature , la  science 
de  Gall  nous  signalera  en  action  d’abord  les  instincts  d’é- 
goïsme et  d’aversion  , poussant  l’homme  à s’opposer  contre 
tout  ce  qui,  par  l’élévation  d’un  émule  ou  par  toute  autre 
atteinte  portée  à son  orgueil , à sa  vanité , tend  à l’affaiblir 
dans  sa  propre  estime  ou  dans  celle  du  public.  Puis , sans 
parler  de  cette  absence  funeste  de  moralité,  la  phrénologie 
nous  expliquera  comment  sont  si  nombreux  les  esprits  de 
travers  ou  incomplets  qui  dénaturent  toutes  les  questions 
ou  ne  les  voient  que  sous  un  faux  jour.  Enfin  , elle  nous 
dira  pourquoi  est  si  grand  encore  de  nos  jours , surtout 
en  médecine,  où  il  est  si  facile  d’en  abuser  , l’empire  de 
l’imitation , du  merveilleux  et  du  ridicule  (1)  ; sources  fé- 
condes de  préjugés  parmi  les  masses , sur  la  nature  des  re- 
mèdes et  de  leur  amour  pour  les  choses  extraordinaires  (2). 


peut  offrir  pour  l’étiologie  , dès  lors  pour  le  traitement  des  affections 
en  général  et  de  celles  des  centres  nerveux  eu  particulier?.. 

(1)  Le  ridicule...  car  que  ne  frapperait  de  mort,  surtout  en  France , 
le  ridicule  ! Il  doit  être  noté  comme  l’une  des  causes  les  plus  puissan- 
tes du  mépris  ou  du  délaissement  du  froid  de  la  part  du  public  comme 
de  la  part  des  médecins.  Certes , on  peut  à cet  égard  demander  un 
compte  sévère  à la  mémoire  de  Rabelais  et  de  Lesage  des  résultats  fu- 
nestes de  cette  verve  comique  qui  a fait  passer  à la  postérité , après 
avoir  égayé  leurs  contemporains  , sous  les  traits  les  plus  grotesques , 
deux  médecins  distingués  de  leur  époque , Rondelet  ou  le  docteur 
Jtondibilis , et  Hecqoet  ou  le  docteur  Saïujrado  ; praticiens  qui  avaient 
apprécié  et  appliqué  avec  intelligence  , la  doctrine  du  froid. 

(2)  « L’eau , comme  moyen  thérapeutique,  inspire  peu  de  confiance 
aux  malades.  La  plupart  des  hommes,  et  un  grand  nombre  de  méde- 
cins , regardent  ce  liquide  comme  incapable  de  produire  aucune  cure, 
ou  de  prévenir  aucune  maladie.  Il  en  est  même  qui  le  croient  contraire 
à la  santé.  Sans  doute , celte  erreur  vient  de  ce  que  l’eau  est  aussi  sim- 
ple que  facile  à se  procurer  ; l’homme  est  avide  de  ce  qui  est  difficile 
et  rare , principalement  en  médecine  où  l’on  voit  des  remèdes  cachés 
faire  fortune , guérir  toutes  sortes  de  maux,  et  tomber  tout  d’un  coup, 
dès  qu’on  en  dévoile  le  mystère  au  public.  « (Smith  , Traité  des  vertus 
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D’ailleurs  , la  médecine  si  simple  pour  celui  qui  la  réduit 
à de  la  mnémonique , et  se  borne  à mettre  en  regard  , à 
l’exemple  des  homœopathes  (1) , une  série  de  symptômes 
ou  de  maladies  d’une  autre  série  de  médicamens,  la  méde- 
cine n’est-elle  pas  toujours , malgré  sa  réforme  contem- 
poraine et  même  à raison  de  cette  réforme , un  sujet  iné- 
puisable de  méditations  ?.  L’appréciation  des  divers  modifi- 
cateurs de  l’homme  civilisé  et  celle  du  froid  en  particu- 
lier , est-elle  donc  si  facile  , lorsqu’on  réfléchit  aux  varia- 
tions infinies  qu’ils  subissent  selon  les  situations  ou  les 
conditions  diverses  de  l’individu  , et  suivant  leur  propre 
nature?.  Elles  se  comptent  rares  dans  les  générations , ces 
nobles  organisations  de  praticiens  parfaits  , au  cœur  dé- 
voué , à l’âme  ardente,  au  tact  fin , à la  décision  prudente, 
qui , n’abaissant  pas  leur  pieuse  mission  à une  pratique 
routinière  , à Juvantibus  et  Lœdentibus , ont  su  connaître 
et  éviter  les  écueils  de  l’art  ; obtenir  cette  estime  sentie , 
celte  haute  considération  que  commandent  les  talens  et  la 
vertu,  et  cette  douce  sécurité  que  donnent  seuls  les  prin- 
cipes fixes  , les  doctrines  positives  ; c’est-à-dire  en  méde- 
cine , la  solution  de  cette  vaste  synthèse  qui  résume  tout 
entier  l’homme  sain  ou  malade , en  rapport  avec  les  divers 


médicale  de  Veau  commune , Paris , 1730  ; Josse  fils  : Mélanges  de  chi- 
rurgie pratique , etc.;  Paris , 1835. 

(1)  Je  ne  veux  point  ici  blâmer  ou  attaquer  ouvertement  l’homœo- 
thie  : indépendamment  de  ce  que  je  n’ai  pas  le  s ot  orgueil  de  nier 
ou  de  condamner  ce  que  je  ne  comprends  pas , je  l’ai  vu  adopter  par 
quelques  hommes  que  je  sais  trop  sensés  et  que  je  crois  trop  honnêtes, 
pour  ne  pas  humilier  ma  raison  et  suspendre  mon  jugement...  Toute- 
fois, jusqu’ici  ma  conviction  inébranlable  est  que  cette  pratique,  ap- 
plicable dans  quelques  irritations  chroniques  dont  le  temps  et  l’hy- 
giène peuvent  seuls  triompher  , et  chez  certains  croyans  à imagina- 
tion exaltée , où  le  merveilleux , l'espérance  et  la  vénération  jouent 
un  grand  rôle,  est  dangereuse,  homicide  dans  les  maladies  aiguës  in- 
tenses , dans  les  phlegmasies  des  viscères  parenchymateux  surtout,  qui 
exigent  d’abondantes  et  promptes  évacuations  sanguines... 
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modificateurs  de  la  nature.  Qu’à  tant  de  difficultés,  qu’à 
tant  de  causes  de  passions  et  d’erreurs  pour  le  médecin , 
l’on  ajoute  les  vices  des  institutions , l'égoïsme , l’ingrati- 
tude de  la  société  envers  lui , et  que  l’on  s’étonne  ensuite 
de  trouver  parfois  sous  sa  robe  moins  de  bienveillance , 
de  dignité,  de  justice,  de  capacité,  que  n’en  commande 
son  saint  ministère  !...  (1)* 

Ainsi  donc,  pour  rentrer  dans  notre  sujet,  il  ne  suffit  pas, 
même  quand  on  cherche  à se  rendre  compte  de  l’action 
d’un  modificateur  quelconque  sur  notre  économie , de  le 
faire  avec  de  louables  intentions , sans  passion  comme  sans 
préjugé  ; il  faut  encore  être  organisé  intellectuellement  et 
perfectionné  par  de  solides  études  , de  manière  à voir  ce 
modificateur  sous  son  véritable  jour , en  lui-même  et  par 
rapport  à nous.  Il  ne  faut,  en  un  mot,  jamais  oublier  dans 
l’étude  de  ce  qui  agit  sur  l’homme , le  précepte  de  Caba- 
nis (2)  touchant  l’étude  de  l’homme  lui-même. 

§6.  Aussi,  tout  en  confessant  notre  faiblesse , guidés 

in  — _ — _ — . — i — 

(1)  Mais;  pour  imprimer  au  corps  médical , et  par  conséquent  aux 
individualités  qui  le  composent,  le  caractère  d’indépendance,  de  dignité, 
de  haute  moralité  qui  lui  convient  si  éminemment,  et  pour  lui  rendre 
son  ancienne  et  légitime  considération  , il  doit  subir  avant  tout,  dans 
son  organisation,  d’importantes  réformes;  il  doit  surtout  être  élevé  au 
rang  de  la  magistrature , le  seul  qui  convienne  à son  noble  sacerdoce! 
( Voir  mon  article  Réforme  médicale;  Gazette  des  hôpitaux , du  9 
août  d836.) 

(2)  r<  Quand  on  étudie  l’homme , dit  ce  grand  physiologiste , il  faut  le 
considérer  dans  une  vue  générale  et  commune  qui  embrasse , comme 
dans  un  point  unique  et  sous  un  seul  regard  , toutes  les  propriétés  et 
toutes  les  opérations  qui  constituent  son  existence,  afin  de  saisir  leurs 
rapports  mutuels  et  l’action  simultanée  dont  résulte  chacun  des  phé- 
nomènes que  l’on  soumet  à l’observation.  Mais  cela  ne  suffît  pas  : 
nprès  Ce  premier  coup  d’œil , qui  fixe  l’objet  tout  entier  dans  sou 
cadre,  l’étude  détaillée  de  chaque  ordre  de  phénomènes  sans  laquelle 
éeli'é  dé  leur  ensemble  systématique  est  nécessairement  imparfaite  , 
demande  que  l’observation  l’isole  et  le  considère  à part.  La  sévérité 
des  procédés  analytiques  est  surtout  nécessaire  dans  l’étude  d’objets 
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par  les  principes  des  Descartes , des  Bacon  , des  Brous-r 
sais  (1) , nous  sommes-nous  tracé  une  voie  sûre , un  cadre 
complet,  une  formule  générale,  en  un  mot  une  définition 
qui,  embrassant  tous  les  faits  particuliers,  les  pose  en  pré- 
misses à une  rigoureuse  conséquence. 

Adoptant  la  division  du  froid  établie  par  les  anciens , 
en  froid  atmosphérique  prophylactique , et  en  froid  atmo- 
sphérique curatif , nous  allons  étudier  les  effets  de  la  dimi- 
nution plus  ou  moins  considérable  de  la  chaleur  sur  les  êtres 
vivans , spécialement  sur  l’homme , objet  de  toutes  nos 
méditations. 

Nous  le  prendrons , lui , dans  les  entrailles  de  sa  mère , 
au  moment  de  l’animation , pour  le  suivre  , dès  le  berceau, 
dans  son  évolution  graduée , dans  son  développement  phy- 
sique, intellectuel  et  moral  ; à tousses  âges , dans  toutes 
les  situations  , dans  tous  les  climats , dans  l’isolement  et  le 
dénûment  du  désert , comme  aussi  au  milieu  des  délices  et 
de  l’énervation  de  la  civilisation  (2) , faible  ou  vigoureux  , 


si  diversifiés,  si  mobiles  et  si  délicats.»  (Cabams  : Traité  du  physique 
et  du  moral  de  l'homme  ; Paris , 1802,  in-8.  ) 

(1)  «Si  tes  innombrables  faits  dont  se  compose  ta  médecine  ne  peu- 
vent encore  former  un  enchaînement  parfaitement  logique , naturel  et 
régulier  ; si  l’on  peut  encore  les  ramener  à une  grande  loi , à un 
grand  fait  primitif  et  génésique , d’où  l’on  puisse  nécessairement  les 
déduire  et  formuler  rigoureusement  un  système  qui  les  embrasse 
tous,  etc.  » (*),  je  crois  que  la  loi  de  l'irritation  est  celle  qui  s’en  rap- 
proche le  plus , qui  a , la  première , appliqué  à la  médecine  en  la  fon- 
dant, la  belle  sentence  de  Bâcon  : Non  epcoyitandum  est  qwid  natura 
faciat  aut  sentiat , sod  inveniendum...,  et  qui  devra  désormais  guider 
tout  médecin  consciencieux  dans  la  recherche  tje  la  vérité,  comme 
dans  sa  pratique. 

(2)  Non  pas  que  je  prétende  avec  J. -J.  Rousseau  que  la  civilisa- 
tion soit  de  sa  nature  corruptrice  au  moral  et  dégradante  au  phy- 
sique ; sophisme  qui  équivaut  à la  négation  de  l'immense  influence  de 

(')  Sens  d’un  passage  de  la  Clinique  médicale  Av  M.  AndrAL.  (Préface,  3'  édit.) 
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esclave  ou  despote,  calme  ou  passionné  , sain  ou  malade. 

§ 7.  Pour  accomplir  cette  tâche,  il  a fallu  me  livrer  à un 
long  et  fatigant  travail.  J’ai  dû  scruter  et  répéter  les  ex- 
périences de  Grégory  , de  Wright,  de  Giannini , etc.;  des 
anciens  et  des  contemporains  , en  tenant  compte  et  des  la- 
titudes et  des  individus  où  et  sur  lesquels  ils  expérimen- 
taient , etc.  C’est  un  devoir  et  un  besoin  en  effet , pour  tout 
homme  de  cœur  qui  veut  consacrer  ses  veilles  à la  défense 
et  à la  propagation  d’une  vérité  nouvelle  ou  méconnue  , de 
ne  se  mettre  à l’œuvre  qu’après  l’avoir  constatée  autant 
qu’il  est  en  lui  et  par  lui-même.  Ce  n’est  qu’ainsi  qu’il 
pourra  réduire  ses  préceptes  à de  justes  principes,  les  pré- 
senter avec  clarté,  les  confirmer  par  des  preuves  évidentes 
et  directes. 

Je  sens  que  les  sciences  n’ont  de  terme  que  celui  des  li- 
mites de  l’esprit  humain  (1) , et  que  ces  limites  sont  en- 
core loin  d’avoir  été  atteintes  en  médecine , où  l’analyse 
mathématique , qui  seule  peut  rendre  le  raisonnement  in- 
faillible , ne  sera  pas  de  long-temps  applicable  , surtout  au 
point  de  vue  de  la  question  dont  je  me  suis  emparé;  je  sais 
aussi  que  je  ne  rencontrerai  pas  aujourd’hui  sur  mon  che- 
min tous  les  obstacles  qui  s’opposaient  à la  marche  des 
hommes  distingués  qui  m’y  ont  précédé  : leurs  travaux 


la  lettre  moulée  pour  le  perfectionnement  social..  J’entends  la  civilisa- 
tion des  sociétés  mal  constituées  qui , presque  toutes , dans  les  siècles 
passés  comme  de  nos  jours  inclusivement , ont  été  réglées  par  des 
institutions  formulées  en  dépit  du  bon  sens  , des  principes  de  morale 
et  d’équité , comme  aussi  de  l’hygiène. 

(1)  Multùm  restât  adhùc  operis , multùmque'  restalit , nec  ulli 
nato  post  mille  sœcula  prœcludetur  occasio  aliud  adjicicndi  ( Sé- 
nèque ).  — Cuvier  a dit  aussi  : Nos  sciences  no  consistent  encore  que 
dans  des  faits  très-généraux  rapprochés  les  uns  des  autres...  Pa- 
roles remarquables  qui , tout  en  l’invitant  au  travail , au  labor  impro- 
bus , doit  singulièrement  refroidir  l’enthousiasme  et  la  vanité  d’un 
auteur..;. 
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m’en  ont  aplani  les  aspérités  ; la  parole  puissante  du  réfor- 
mateur français , en  soumettant  le  sédatif  par  excellence  (1) 
à la  loi  fondamentale  de  la  doctrine  physiologique , m’a 
souvent  rallié. 

J’ai  aussi  consulté  avec  fruit  plusieurs  travaux  de  ses 
élèves  les  plus  distingués , ainsi  que  bon  nombre  de  mono- 
graphies publiées  depuis  quarante  ou  cinquante  ans  sur  ce 
sujet  (2). 

Toutefois,  il  me  restera  beaucoup  de  préjugés  à vaincre, 
de  préventions  à combattre  , d’erreurs  à rectifier.  Eh! 
chaque  jour,  ne  suis-je  pas  péniblement  ému  en  constatant 
dans  la  pratique  , dans  les  écrits  périodiques  et  près  des 
Archiatres  eux-mêmes  , combien  les  vérités  nouvelles 
s’accréditent  difficilement , et  combien  en  particulier  l’em- 
ploi du  froid,  ce  moyen  tout-puissant  dans  des  mains  ha- 
biles , est  encore  peu  connu'  même  en  France , et  par  des 
médecins  physiologistes  ! C’est  tout  à la  fois  la  conviction 
acquise  à l’évidence  des  faits , le  vif  désir  d’être  utile  à 
l’art  de  combattre  les  maladies  (3)  et  à l’humanité  souf- 


(1)  Broussais  : Examen  des  doctrines  médicales. 

(2)  Travaux  auxquels  je  nie  plairai , autant  par  gratitude  que  par 
esprit  de  justice , niais  aussi  pour  faciliter  les  recherches  de  mes 
successeurs , à rendre  hommage  dans  le  cours  de  ce  traité  (§  8). 

(3)  Je  croirai  ne  lui  avoir  pas  été  tout-à-fait  inutile,  si  j’ai  conve- 
nablement accompli  ma  tâche.  L’opposition  que  la  question  du  froid 
avait  souvent  soulevée,  n’avait  encore  produit  aucun  travail  d’ensemble, 
tandis  que  les  plaidoyers  en  sa  faveur,  les  faits  eux-mêmes  ne  lui  man- 
quaient pas  (§  8).  L’analyse  sur  ce  point  de  la  science  m’a  paru  assez 
avancée  pour  réclamer  des  efforts  de  coordination,  et  la  voix  de  l’il- 
lustre Morgagni  semblait  redire  : disposez  cos  faits  nombreux  d’après 
leurs  degrés  d’analogie,  on  les  faisant  converger  au  même  foyer  d'ob- 
servation; forcez-lcs  à se  prêter  une  lumière  mutuelle  et  préparez  l’in- 
duction; formulez  nettement  et  clairement  cette  induction;  enfin , 
pour  que  vos  idées  pénètrent  dans  les  masses , après  avoir  été  logicien , 
soyez  éloquent  si  vous  le  pouvez , et  revctez-les  d’une  forme  vivo  et 
saisissante. 
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franle , qui  m’ont  porté  à élever  ma  faible  voix.  Puissé-je 
ne  pas  me  montrer  trop  indigne  de  cette  noble  tâche  ! 

Quoi  qu’il  en  soit,  fort  de  mes  intentions,  après  avoir  in- 
diqué mon  but  et  mes  moyens , je  me  bâte  d’entrer  en  ma- 
tière (1). 


(1)  Depuis  plus  de  six  années,  sous  l'influence  des  impressions  que 
je  viens  de  signaler,  j'accumulais  chaque  jour  en  silence  (*)  des  maté- 
riaux pour  cet  ouvrage,  que  je  me  proposais  toutefois  de  ne  publier  que 
plus  tard  , lorsqu’une  circonstance  que  je  ferai  connaître  ailleurs , me 
détermina  brusquement  à le  rédiger. 

(*)  Co  silence , je  ne  l’ai  qu’une  seule  fois  rompu  , en  juillet  (832,  pour  l'in- 
sertion dans  les  Annales  de  la  médecine  physiologique  , d’une  lettre  qu’il  n’est 
peut-être  pas  inutile  de  reproduire  ici , et  comme  témoignage  et  comme  com- 
plément de  cette  exposition.  Cette  publication  , au  reste  , lut  inspirée  par  le  désir 
que  j’avais  d’appeler  l’atlention  de  nos  confrères  sur  un  moyen  qui  nous  fournis- 
sait alors  , je  veux  dire  au  temps  du  choléra  , à mes  co-réligionnaircs  et  à moi , 
de  si  importons  résullals  ! 

BS  ï,’EMS>I,OÏ 

EXTÉRIEUR  ET  INTÉRIEUR  DU  FROID, 

TAR  M.  LA  CORBIÈRE, 

Docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Faris  , etc. 

( Extrait  des  Annales  de  la  médecine  physiologique , juillet  l83o)  : « Médecin 
physiologiste,  l’étude  des  modificateurs  divers  et  de  leur  action  sur  l’économie 
humaine  , comme  l’étude  des  lois  de  son  irritabilité  , est  pour  moi  un  devoir  et  un 
besoin  de  tous  les  jours  ; je  n’ai  donc  pu  négliger  l’inllucnce  de  l’un  des  plus 
puissans  antiphlogistiques,  du  seul  sédatif  direct , du  froid  enfin  (glace  , glace 
fondante,  etc.)  Aussi  avais-je  souvent  cté  frappé  de  cette  influence  sur  la  marche 
des  maladies,  de  la  gastro-entérite  surlout,  lorsque  dans  ces  derniers  temps  , les 
expériences  et  les  travaux  de  célèbres  confrères  tant  nationaux  qu’élrangers, 
entre  lesquels  je  dois  citer  particulièrement  MM.  Treille,  Sophianôpoulo,  Brous- 
sais, Bouillaud,  etc.,  etc.,  fixèrent  sur  elle  toute  notre  attention.  Depuis  cette 
époque,  marquée  par  l’invasion  du  choléra-morbus  en  Europe,  j’ai  à mon  tour 
recueilli  taut  de  faits  qui  confirment  et  dépassent  pcul-clre  les  espérances  de 
ces  honorables  confrères  sur  l’emploi  de  la  glace,  soit  dans  le  traitement  pal- 
liatif ou  curatif  du  choléra,  soit  dans  celui  de  la  gastro-entérite  aigue  ou  chro- 
nique , etc.,  que  dans  l’intérêt  de  la  science  et  de  l’humanité,  je  crois  de  mon 
devoir  d’élever  aujourd’hui  la  voix  en  faveur  de  l’un  des  plus  puissans  modifi- 
cateurs thérapeutiques  que  nous  possédions;  alors  surtout  qu’il  vient  d’être  dis- 
crédité , ou  du  moins  attaqué  par  des  médecins,  dont  je  ne  conteste  du  reste 
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DU  FROID  CONSIDÈRE  EN  GÉNÉRAL. 

§ 8.  Le  besoin  précédant  toujours  la  notion,  l’homme  , 
comme  pour  tout  ce  qui  sert  à son  existence  ou  à sa 
satisfaction  , fit  usage  du  froid  avant  d’en  connaître  la 
véritable  influence.  On  sent  bien  que  l'emploi  d’un  mo- 
dificateur aussi  répandu  et  aussi  énergique , dut  être  un  de 


nullement  ni  les  lumières,  ni  les  nobles  in ten lions  ; mais  à coup  sûr,  abusés 
ou  prévenus. 

» Sans  doute,  pour  son  administration,  ce  médicament  doit,  ainsi  que  tous  les 
autres,  être  soumis  à des  règles  déduites  et  de  sa  propre  nature,  et  de  celle 
de  la  maladie  et  de  la  constitution  du  malade,  etc.;  mais  avec  le  temps  ces 
règles  pourront  être  facilement  posées.  Pour  y parvenir,  je  fournirai  inces- 
samment mon  faible  tribut  dans  un  mémoire  ( de  U influence  du  froid  intus  ex 
EXTRA  en  médecine  et  en  chirurgie ),  que  je  m’occupe  à rédiger  maintenant.  Je 
me  bornerai  donc  aujourd’hui  à dire  i°  que  , à Y extérieur  l’emploi  du  froid  , 
quoique  assez  délicat,  est  utile  dans  une  foule  d'affections  ; et  que,  pour  ne  par- 
ler que  des  bains  frais,  surtout  par  immersions  répétées  , on  peut  en  retirer  un 
immense  avantage  ; 2°  que,  à l 'intérieur,  le  froid  est  d’une  utilité  bieu  autre- 
ment générale  encore,  puisqu’il  n’est  guère  que  les  inllammations  du  poumon 
qui  le  proscrivent,  tandis  que  presque  toutes  les  autres  en  emportent  avec 
elles  l’indication,  soit  que  l’irritation  siège  primitivement  dans  le  canal  diges- 
tif, soit  qu’elle  tende  à l’envahir,  ou  qu’elle  y soit  propagée  secondairement  : 
complication  fatale  de  presque  toutes  les  plilegmasies  extra  gastro-intestinales, 
pour  peu  qu’elles  se  prolongent;  3°  que  les  individus  robustes  ou  irritables, 
chez  lesquels  l’absorption  est  très-active,  les  entrailles  chaudes , comme  on 
le  dit , la  constipatiou  habituelle  , peuvent  retirer  le  plus  grand  avantage  de 
l’emploi  de  la  glace  ; et  que  , pour  elles  , il  n’est  point  de  plus  puissant  an- 
ti-cholérique ; 4°  enfin  , que  les  seules  précautions  à prendre  pour  l’usage  de  le 
glace  consistent,  l°  à ce  que  l’atmosphère  ambiant  soit  (pour  les  malades 
et  sous  notre  latitude,  s’entend)  au  moins  à + l5°  Rcaumur  ; 2°  à n’être 
pas  dans  un  état  d’émotion  ou*  de  sueurs  excessives  , après  une  réaction  mo- 
rale , une  fatigue  extrême  , une  marche  accélérée;  3°  à ce  que  la  digestion, 
stomacale  du  moins,  soit  achevée,  c’est-à-dire  qu’il  se  soit  écoulé  quatre  ou 
cinq  heures  depuis  le  dernier  repas.  » 

« N . B.  Lorsque  la  glace  ne  doit  pas  cire  simple  (ce  qui  est  indispensa- 
ble dans  le  traitement  du  choléra  et  de  la  gasiro-cnicrilc  aigue),  mais  comme 
palliatif  ou  de  pur  agrément,  la  manière  tout  à la  fois  la  plus  simple,  la  plus 
convenable  et  la  moins  dispendieuse  de  la  préparer,  c’est  de  la  faire  piler  jus- 
qu’à consistance  d’une  sorte  de  pâte,  sur  laquelle  on  verse  dans  une  proportion 
indéterminée  un  sirop  de  son  goût.  » 
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scs  premiers  moyens  hygiéniques  , comme  un  de  ses  pre- 
miers élémens  dans  l’art  de  guérir.  C’est  eu  effet  ce  que 
l'histoire  atteste  : aussi  loin  qu’on  peut  en  remonter  le 
cours , on  voit  l’usage  du  froid  assez  nettement  indiqué, 
et  ses  règles  thérapeutiques  assez  sagement  formulées. 
Néanmoins , ce  n’est  qu’à  Hippocrate  (1)  que  doit  commen- 
cer cette  investigation. 


(1)  Pour  concourir  à l’ordre  et  à l’ensemble  de  mon  travail  ; pour 
•donner  une  indication  sommaire  mais  précise  des  auteurs  consultés,  et 
surtout  dans  la  vue  de  faciliter  les  recherches  ultérieures  à ceux  qui , 
persuadés  de  l’importance  du  sujet,  voudraient  uu  jour  perfectionner 
ou  refaire  mon  travail , j’ai  fait  ici , aussi  complète  que  je  l’ai  pu,  une 
table  chronologique , et  pour  ainsi  dire  synoptique , de  tous  les  travaux 
sur  cette  matière,  utiles  à connaître,  soit  comme  spéciaux,  soit  comme 
renfermant  des  faits  intéressans  ou  des  opinions  favorables.  Ces  tra- 
vaux, je  les  ai  moi-mème,  directement  ou  indirectement , compulsés 
et  mis  à profit. 

Hippocrate,  contemporain  de  Socrate,  d’Euripide,  de  Thucydide, 
de  Phidias,  etc.,  460  ans  avant  J. -C.  :De  aeris , aquis  et  locis, — et  opéra 
grandi  ; Venise,  1526,  in-folio  ; Paris  , de  Mercy  , 1808-24, 10  vol. 
in-12. 

Parménide  d’Ëlée,  435  ans  avant  J.-C.  : Fragmens  , traduction  de 
L.  Estienne  , — poesis  philosophica. 

Musa  (Antonius),  ami  d’Horace  et  de  Virgile,  quelques  années 
avant  J.-C.:  Fragmens , parFIoriano  Caldani;  Bassano,  4800,  in-8. 

Celse  (Aurelius-Cornelius),  contemporain  d’Auguste,  de  Tibère,  de 
Caligula,  et  de  J.-C.  : De  Medicinâ , trad.  de  Krause;  Leipsick,  1766, 
in-8. 

Galien  (Claude),  contemporain  de  Marc-Aurèle,  131  ans  de  l’ère 
chrétienne  : de  usu  partium  et  opéra  magna  , édit,  de  Genusacus  , de 
L.  Trischs  et  de  J.  Camerarius;  Bille  , 1538 , 5 vol.  in-folio  ; voir  les 
édit  contemp. 

Avicenne,  et  mieux  Abou-ibn-Sina,  médecin  et  philosophe  arabe, 
imprimé  à Venise  en  1483;  voir  les  édit,  contemp. 

Xaangius  (Johanni)  : de  Syrm.  et  rat.  purg.  per  vomit,  ex  Ægypts. 
invent,  et  forviulû;  Paris,  1572,  in-8. 

Rondelet  (Guill.) , ou  le  docteur  Rondibilis,  de  Rabelais  : Meth. 
Curand.  omnium  morb,;  Lugdun,  45S3,  5 vol.  in-8, — et  opéra  omnia 
medica,  édit,  de  Genève,  Craquer;  Genève,  1628,  in-8. 

Telesio  (Bernardin),  de  Coscnza  : De  rcrum  nalurâ  juxtà  prop.  prin- 
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Depuis  celle  époque , et  dans  la  succession  des  siècles , 
plusieurs  hommes  illustres , grecs , arabes , romains , fran- 


cip.;  Genève,  1588,  in-fol. — Variet.  de  naturalib.  libelli;  Venise,  4590, 
in-4. 

Martianus  (Prosper)  : magn.  hipp.  cons.  notationib.  explicatus , sive 
Hipp.  op.interpret.  latine;  Rome,  1626-28,  in-folio;  Venise,  1652;  Pa- 
vie,  1718,  in-fol. 

Sanchez  (François):  op.  med.liis  functi  sunt  tractatus  quidam  philos, 
non  insubtiles  ; Toulouse,  1636,  in-4. 

Herman  van  der  heiden  : Discursus  aqu.  frig.pot.  doloris  sisten- 
sis,  etc.;  Gandoni,  1649,  in-8. 

Chardin  -,  Voyages;  édit,  de  Londres,  4686,  et  édit,  de  Rouen,  1723, 
t.lX,  p.  300. 

Paullini  (Christ. -Franç. ) , ou  Faulinus  : Observations  médicales  ; 
Francfort,  1689,  in-4. 

Schrader(Fréd.):  Programma  Hipp . deprognostic.  sign.;  Helmstadt, 
1693,  in-4. 

Ployer  (John):  An  enquiry  therightuse  ofBaths;  London,  1697,  in-8. 

Xahire  (J.-Nicol.  de)  : Plantes  dessinées  au  naturel,  etc.  (Recueil 
de);  Paris,  1707. 

Geoffroy  (Et. -François)  : An  aqua  sœvienta  peste  eximium  prophy- 
lacticum,  etc.;  Paris,  1721,  thèse. 

Hecquet  (Philip.),  ou  le  docteur  Sangrado  de  Lesage:  De  la  di- 
gestion et  des  maladies  de  l'estomac;  Paris,  1722,  2 vol.  in-12. 

Hancock  (J.),  ou  Hancockius  : P'ebrifugum  magn.  of  common  w a- 
ter  the  best  use  of  feavers;  London,  1723-24. 

Rovida  ; Ragionamentiinterno  alla  nuova  med.  dell'aqua,  ecc .,  édit. 
deCrescenzo;  Naples,  1727. 

Cirillo  (Nicol.)  : Philosophical  transact.  for  the  years , 4729-30, 
vol.  36,  p.  142, — et  Abrégé  des  Transactions  philosophiques  de  la  So- 
ciété royale  de  Londres;  Paris,  1791,  in-8. 

Smith  : Traité  des  vertus  méd.  de  l’eau  commune;  Paris , 4730 , 
2 vol.  in-8. 

Brown  (John)  : Cures  faites  par  les  bains  froids;  Edimburg,  1736- 
38;  — Elementa  medicinœ , 1780,  in-8. 

Hann  (J. -G.)  : Epidemia  verna  quœ  JVratislaviam  afflixit  anno 
1737,  dans  les  Acta  germanica;  vol.  10 , appendix. 

Hoffmann (Fred.)  : De  aquâ'mcd.  universal,  et  de  aquâ  frigid.  po- 
tend.  salut.;  llalle,  1740. 

Sortons  de  Mairan  (.J.-J.)  ; Dissertation  sur  la  glace;  Paris,  4740. 

Boyle  (Robert);  London,  4744,  5 vol.  in-folio,  et  1772,  6 vol.  in-4. 

Pomme  (M.)  : Réfutation  do  la  doctrine  méd.  de  Brown,  etc.,  — et 
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çais  , soit  philosophes , soit  médecins , tous  doués  du  génie 
de  l’observation,  employèrent  ou  conseillèrent  successive- 


Traitè  des  aff.  vapor.  des  doux  sexes,  etc.;  Paris  et  Arles,  4760  et  1800. 

Gérard  (Louis)  : Mémoires  divers , insérés  dans  le  Journal  du  Var 
et  dans  le  Magasin  encyclop.  , en  4761,  rcimpr.  en  4822,  dans  la  Bi- 
bliog.  de  France , 4 vol.  in-42. 

Giichrist  (Ebeners)  : Utilité  des  Voyages  sur  mer,  avec  Appendice 
sur  l'usage  des  bains  dans  les  fièvres , trad.  de  Bourru;  Paris,  4770. 

Gregory  : Medical  facts  and  observât.;  Clinique  d’Edimb.,  7'  vol.  , 
p.  2 , 4775. 

Theden  : Progrès  de  la  chirurgie , etc. , traduction  de  Clairon  Ha- 
miilon,  1777,  in-8.  sect.  15  et  22,  et  en  allemand;  Berlin  et  Stet- 
tin,  -1782. 

Samoïlowitz  (M.)  : Mémoire  sur  la  peste  qui,  en  1777,  ravagea  l’em- 
pire do  Russie,  et  surtout  Moscou  sa  capitale. 

Macquart  (L.  Cil. -Henri)  : Man.  sur  les prop.  de  l’eau, particulière- 
ment dans  l'art  de  guérir;  Paris,  4783,  in-8. 

Wrigth  : London  med.  journal  for  the  years,  1786. 

Savary  (Nicol.)  : Lettres  sur  l’Égypte  , 3 vol.  in-8;  Paris,  17SS-S9 
et  08. 

Bruce  (Jacq.):  (Relation  des  Voyages  do)-, Edimbourg,  4790,  5 vol. 
in-4,  trad.  par  Castéra  et  Henry,  4791-99  , mais  surtout  Bruce’s  tra- 
rels,  vol.  3,  p.  33. 

Hussel  : Avis  sur  le  traitement  de  la  peste  d’Alep;  Hovard  : On  La- 
zarelhos,  pag,  39,  1790. 

Menderer  (J.-M.)  : Additions  ultérieures  à la  connaissance  et  au 
traitement  do  lu  peste,  en  allemand;  Riga,  4790. 

TJeubeck  (Gai.)  : Diss.  med.  de  nat.  frigid;  Genève,  1790. 

Jackson  (Rob.)  : A treatise  on  tlie  fever  of  Jamaïka  Nort  omm ., 
observât,  on  the  intermitt . fever  of  America,  etc .;  London,  1791. 

Brandreth  : Lettcr  from  of  Liverpool  giving  an  account  of  the  be- 
lle f.  of  JVashingwith  col.  water  and  vinege  in  typhus  fever.  Med.  com- 
ment. for  tho  ycar,  4791;  Bythe  Doct.  Duncan. 

S’ercy  (le  baron  P. -F.) , Manuel  du  chirurgien  d’armée;  Paris, 
1792 , in-42.  — D’nutres  ouvrages  et  de  nombreux  articles  dans  divers 
recueils. 

B.umpelt  (A.  -L.)  : De  lavationis  in  fluvium  salubritatc,  prœsido 
C.  F.  Ludwich;  Leipsig,  1792. 

Mac  TLca n (D)  : An  inquiry  the  natura  and  causes  of  tho  grcat 
mort  n lit  y aman  g the  trnnps  inSt-üomingo;  London,  1797. 

Currie  (James)  : Médical  reports  on  the  cffects  of  water  cold  and 
de  var  in  as  remedy  in  fever  and  otlier  diseurs , etc.;  Liverpool,  1798. 
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ment  le  froid  sous  diverses  formes.  C’est  ainsi  que  Parmé- 
nided’Élée,  Anlonius  Musa,  Ceise,  Galien,  Avicenne  (1483), 


RSartins  (Honoris-Mnrtins  de  Silva)  : Disput.  med.  inaugural  do  ex- 
ternâ,  prœcipuè  in  febril.  aq.  frigidœ  applications;  Ëdiniburg,  1799. 

Desgenettes  : Histoire  médicale  de  l’armée  d’Orient;  Paris , 1802, 
2e  partie,  p.  5Ü,  Doct.  Corezale. 

Iiarrey  : Relation  historique  et  chirurgicale  de  l’expédition  de  l’ar- 
mée d Orient;  Paris,  1803,  p.  123. 

Xiaurin  (N.-Ph.- Alex.  ) : Application  de  la  méthode  analytique  à la 
recherche  des  effets  du  froid  sur  l’homme  en  santé  et  en  maladie;  Pa- 
ris, an  11,  (1803),  thèse. 

Belost  (Stanisl.):  Considérations  sur  les  quatre  principaux  états  de 
l'athmosplière , ou  sur  le  froid , le  sec,  le  chaud  et  l'humide;  Paris,  an  12, 
(1804),  thèse. 

Pugnet  (G.-F.-X.)  : Mémoires  sur  les  fièvres  de  mauvais  caractère 
du  Levant  et  des  Antilles , etc.;  Lyon,  1804. 

liagorce  (J. -B.)  : Essai  sur  les  effets  généraux  du  froid , etc.;  Taris, 
an  12,  (1804),  thèse. 

Bozière  (M.)  : Traité  sur  le  mode  d’action  du  froid  et  du  calorique 
appliqué  d l’économie  animale  ; Paris,  1804. 

Minot  (J.)  : Dissertation  sur  le  mode  d’action  du  calorique  et  du 
froid  appliqué  à l’économie  animale  ; Taris,  1805-13,  thèse. 

Planchon  : Observations , journal  (le  médecine,  t.  30,  p.  127. 

Bamarque  (M.-J.)  : Observations  sur  l’usage  de  l’eau  à la  glace 
dans  le  traitement  d’une  fèvre  bilicuse-putride -miliaire,  etc.,  Journal 
de  Médecine , t.  66 , p.  460 , et  t.  67,  p.  63. 

Giannini  (Joseph)  : De  la  nature  des  fièvres  et  ds  la  meilleure  mé- 
thode de  les  traiter,  avec  quelques  corollaires,  etc.;  Milan,  1805, — Tra- 
duction de  N.  Heurteloup,  avec  des  notes  et  des  additions;  Paris,  180S, 
2 vol.  in-8°. 

Bally  : Journal  des  officiers  do  santé  de  St-Domingue  , no  1,  p.  60 
et  suivantes. 

u.Bécourt  (Ailt. -Jos. ):  Essai  sur  l’usage  médical  du  froid  ; Paris, 
1 805 , thèse. 

BuFour  (J. -Cl.)  : Considérations  physiques  et  médicales  sur  le  froid; 
Paris,  1806,  thèse. 

Broussais  (F. -G. -V.)  : De  la  fièvre  hectique; Paris,  1802. — Histoire 
des  phlcgmasies  chroniques , etc.;  Paris,  1808-22.  — Examen  dos  doc- 
trines médicales  ; Paris,  1829-34.  — Annales  de  la  médecine  physiolo- 
gique; Paris,  de  1820  à 1832.  — Du  choléra  épidémique  ; Paris,  1832. 
— Cours  de  Pulhologio  générale;  Paris,  1832-33-36. 

Roubaud  (P,-l).)  : Dissertation  médico-chirurgicale  sur  l’utilité  de 
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l’indiquèrent  positivement  dans  certaines  affections  , soit  à 
l’intérieur,  soit  à l’extérieur , où  lui  consacrèrent  spéciale- 


i application  du  froid  dans  les  plaies  pénétrantes , etc.;  Paris,  1808,  thèse. 

Havet. Duvigneaux  (J.C.):  Considérations  générales  sur  l’action 
du  froid  et  sur  l’asphyxie  déterminée  par  cet  agent;  Paris,  1810,  thèse. 

Bénit  (P.-L.)  : Du  froid  considéré  dans  ses  rapports  avec  l’économie 
animale;  Paris,  1812  , thèse. 

Hrei\le{Maurice) -.Propositions  médico-chirurgicales  pratiques , thèse, 
janvier  1816  , n°  21.  — Considérations  et  observations  sur  le  cancer; 
Annales  de  là  médecine  physiologique, 1822. — Conversations  sur  le  cho- 
léra-morhus  observé  à Paris  en  1831-32;  Paris,  1832;  — et  divers  arti- 
cles insérés  aux  Annales  de  la  médecine  physiologique. 

Moricheau-Beaupré  : Des  effets  et  des  propriétés  du  froid  avec  un 
aperçu  historique  et  médical  sur  la  campagne  de  ftussie;  Montpellier, 
1817. 

Bsgueur  (Etienne-Philippe)  • De  l'apoplexie  occasionce  par  le  froid , 
et  de  la  gangrène  par  congélation  ; Paris,  1817,  thèse. 

Maurial-Griffoul  (J. -B.):  Influence  du  froid  sur  l'économie  animale! 
Paris,  1817,  thèse. 

Jacoby  (Clark)  : De  frigoris  effectïbus  in  corpus  vivum;  Edimburgi, 
1817. 

Aubray  (Jules)  : Effets  du  froid  sur  le  physique  et  le  moral  de 
l'homme;  Paris,  1820,  thèse. 

Guersant  (J.-B.)  : art.  Affusion,  Abrégé  du  Dictionnaire  des  Scien- 
ces médicales , en  21  vol.  , 1821-24,  — et  Clinique  inédite. 

Jauffret  (Jos.-Stanisl.)  : Essai  sur  le  froid  et  ses  effets  sur  l’homme 
en  particulier;  Paris,  1821,  thèse. 

Gall  (Jean)  : Sur  les  fonctions  du  cerveau;  Paris,  1822. 

Bostan  (Louis)  : Cours  élémentaire  d’hygiène , 2 vol.  in-S  ; Paris  , 
1822.  — Divers  articles  du  Dictionnaire  en  21  vol.  1831-34. 

Orfila  (M.):  Elèmens  de  chimie  appliquée  d la  médecine  et  aux  arts , 
2 vol.  in-8;  Paris,  1824. 

Tanchou  (S.)  : Du  froid  et  de  son  application  dans  les  maladies  ; 
Paris,  1824. 

Bouillaud  (Jean)  : Traité  clinique  et  physiologique  de  l'encéphalite; 
• — Traité  des  fièvres, etc.; — Traité  pratique,  etc.,  du  choléra  morbus; — 
Dissertation  sur  les  généralités  de  la  clinique,  etc.;  Paris,  1825- 
26-31-32  35. 

Gourdin  (Adolphe)  : Essai  sur  l’influence  du  froid  humide ; Paris, 
1827,  thèse. 

Strambio  (Nel  Giornalo  analitico  di  medicina  dcl  Doct .);  Milan  , 
1828  , et  années  suivantes. 
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ment  quelques  écrits.  Mais  ce  ne  fut  guère  qu’à  notre  com- 
patriote Rondelet  (1583),  que  commença  l’ère  nouvelle  qui 
consacra  en  médecine  la  soustraction  du  calorique.  Après 
lui , Télésio,  Martianus , Sanchez  , Hermann  van  der  Hei- 
den  , Galen,  Chardin,  Paullini,  Schrader,  Floyer , Lahire  , 
Geoffroy , Hecquet  et  Hancok  (1723) , en  éclairèrent  de 
plus  en  plus  l’application. 

Rovida,  Cirillo,  Smith  et  Brown  (1736)  en  jugèrent 
mieux  la  théorie.  Ce  fut  toutefois  le  docteur  Hahnn  (1737) 
qui , lors  de  l’épidémie  de  Breslaw , en  Silésie , attira  sur 
l’action  du  froid  définitivement  l’attention  des  médecins. 
Profitant  de  l’exemple  de  ce  praticien  distingué,  Hoffmann, 
Dortous  de  Mairan , Robert  Boyle,  Pomme,  Gérard,  Maret, 
Gilchrist  etGrégory  (1775),  prêtèrent  à la  cause  vivement 
débattue  l’appui  de  leur  plume  et  de  leur  autorité.  Wilmer’s, 
Théden , Samoïlowitz,  lors  de  la  fameuse  peste  de  Moscou, 
Macquart(17S3),  luifurentd’utiles  auxiliaires.Wright,  entre 
tous  (1786),  fit  une  grande  sensation , lors  de  sa  publica- 

Sophianopoulo  : Relation  des  épidémies  de  choléra  morhus  obser- 
vées en  Hongrie , etc.;  Paris,  4832. 

Brandis  (J.  D.)  : Erfahrungen  über  die  Anwendlung  der  Kalte  in 
Krankheiten;  Berlin,  4833. 

Josse  fils  : Mélanges  de  chirurgie  pratique , Emploi  de  l'eau  par  le 
moyen  des  affusions , etc.;  Paris  , 4835. 

Bresehet  (Gilbert)  : Bulletin  thérapeutique , 3'  année,  t.  6,  30  mars 
4834,  et  autres  numéros  postérieurs  où  sont  consignées  plusieurs  ob- 
servations remarquables  sur  l’action  du  froid  en  chirurgie,  publiées  par 
le  docteur  Rognetta. 

Bérard  jeune  (Auguste)  : Sur  l'emploi  de  Veau  froide  comme  anti- 
phlogistique dans  le  traitement  des  maladies  chirurgicales;  Paris,  4835. 

lamé  ( G.  ) : Cours  de  physique  de  l'École  polytechnique;  Paris,  4836. 

Briessnitz  (O.)  : Un  petit  ouvrage  du  plus  haut  intérêt  par  les  faits 
et  les  inductions  qu’il  contient , bien  que  rédigé  par  un  homme 
étranger  à la  médecine,  mais  avec  cette  précision  et  cette  simpli- 
cité qui  caractérisent  les  bons  esprits  ; un  petit  ouvrage,  dis-je,  les  résul- 
tats obtenus  par  l’eau  froide  et  par  la  transpiration,  ou  l’hydhoscdopa- 
TniE.aparu  l’an  dernier  chezMansut,  rue  desMalhurins-Saint-Jacques, 
et  mérite,  au  point  de  vue  qui  nous  occupe,  l’attention  des  médecins. 
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tion  , également  importante  par  les  faits  et  par  la  discus- 
sion. Savary,  Bruce,  Russel,  Menderer,  Neubeck, Jackson, 
Brandrelh,  Percy,  Rumpelt,  Baader,  Mac-Lean  (1797) , 
soutinrent  avec  distinction  l’attention  publique,  désormais 
active.  Mais  c’était  à Curie,  leur  contemporain , qu’était  ré- 
servé l’honneur  de  marquer  dans  la  science  la  place  du 
froid.  Depuis,  Martins,  Desgenettes,  Larrey,  Laurain , Be- 
lost,  Lagorce  , Rozière  (1804) , etc.,  fournirent  aussi  des 
faits  précieux,  et  même  plusieurs  d’entre  eux,  des  travaux 
spéciaux  fort  estimables.  Giannini  (1805) , par  l’impor- 
tance de  son  ouvrage  enrichi,  lors  de  sa  traduction,  des  no- 
tes de  M.  Heurteloup  , Giannini  surtout  fit  faire  un  grand 
pas  à la  question  du  froid.  Bally,  Yaidy  (1),  Bécourt,  Du- 
four (1806) , etc. , soutenaient  la  marche,  quand  arriva 
M.  Broussais  (1808).  Dès-lors  l’action  de  ce  moyen,  soumise 
aux  principes  de  sa  doctrine,  fut  irrévocablement  fixée. 

Sans  se  livrer  à un  travail  particulier  sur  cette  question, 
ce  grand  homme  a signalé  dans  tous  ses  écrits  , à partir  de 
ses  Phlegmasies  chroniques  jusqu’à  son  Cours  de  patholo- 
gie , l’immense  utilité  du  froid , tout  en  en  restreignant , à 
mon  avis  , un  peu  trop  les  indications. 

Enfin,  depuis  et  concurremment  avec  cet  illustre  auteur, 
plusieurs  médecins  distingués  (§  8 (1)) , entre  lesquels  je 
dois  particulièrement  citer  MM.  Roubaud,  Kolbany,  Horn, 
ïïufeland,  Treille  , Moricheau-Baupré  , Bigueur,  Maurial- 
Griffout , Jacoby  , Aubray  , Speier,  Guersent , Jaufiret , 
Frolich,  Reuss,  Pitschaft,  Tanchou,  Strambio,  Mojon, Bran- 
dis, josse  père  et  fils,  Breschet  etBérard  jeune  (2),  soit  dans 

(1)  Vaïdy  : Dictionnaire  des  Sciences  médicales,  art.  Glace. 

(2)  Bien  qu’ils  n’aient  pas  fait  une  élude  aussi  spéciale  du  moyen 
thérapeutique  qui  nous  occupe,  que  les  praticiens  que  nous  venons  de 
citer,  la  justice  ne  nous  fait  pas  moins  un  devoir  de  signaler  à ta  re- 
connaissance publique  les  noms  de  savans  médecins  , nationaux  ou 
étrangers,  qui , à notre  connaissance  , ont  employé  et  conseillé  avec 
persévérance  et  sagacité  le  froid  dans  diverses  affections  médicales  ou 
chirurgicales  Tels  sont  incontestablement  Barlholiu,  Marcus,  Moneta, 
Tossià  Serra,  Ackermann,  Müller,  Loebenstein,  etc,;  MM.  Schmucker, 
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leurs  thèses  inaugurales,  soit  dans  divers  cours , ouvrages, 
mémoires , brochures  ou  articles  de  journaux , ont  encore 
prêté  au  froid  l’autorité  de  leur  nom.  Cependant , per- 
sonne encore  n’avait  approfondi  celte  grave  question  ; les 
uns  ayant  péché  en  théorie , les  autres  en  pratique , et  tous 
par  insuffisance. 

§ 9.  Ainsi,  dans  l’origine  de  la  science,  ne  voyant  que 
les  phénomènes  produits  par  la  réaction  de  l’organisme , on 
prétendit  que  le  froid  était  stimulant.  Quelque  temps  après, 
la  théorie  étant  éclairée  des  lumières  de  la  physique  et  de 
la  physiologie,  ce  moyen  fut  proclamé  débilitant..  Plus 
tard,  et  même  sous  le  règne  alternatif  de  ces  deux  opi- 
nions absolues , il  y en  eut  une  mixte  , étayée  des  phéno- 
mènes, tantôt  d’excitation  et  tantôt  de  débilité,  qui  s’of- 
fraient à l’observateur  : il  fut  alors  admis  que  le  froid  par- 
ticipait et  de  la  délibitation  et  de  la  sur-excitation , selon 
des  circonstances  données,  non  toujours  appréciables... 
Mais , chose  digne  de  remarque  ! cette  diversité  d’opinion 
en  théorie , n’excluait  pas  en  pratique  l’unité  de  croyance 
sur  le  résultat  incontestablement  favorable  du  modifica- 
teur : tant  ce  résultat  était  évident.  Disons-le , si  les  hommes 
réussissent  à faire  plier  les  faits  à leurs  convictions  op- 
posées , il  n’en  est  pas  moins  constant  que  l’expérience 
ne  peut  servir  qu’à  ceux  qui , doués  d’une  heureuse  orga- 
nisation cérébrale , ont  assis  leurs  principes  sur  la  vérité , 
sur  la  nature  elle-même. 

Stieglitz, Hirsch,  Reich,  Heim,Hegewisch,Lehmann,Batemann,Korefï, 
Greiner,  Pfeufer,  Volfart,  Milius,  Formey,  Albers,  etc.;  Récamier,  Ca- 
puron,  Husson,  Lisfranc,  Rostan,  Bouillaud,  Andral  fils , Gendrin,  Ro- 
che, Maunoir,  Mayor,  Frike,  Dieffenbach,  Campagnano,  Damiron,Gasc, 
Bellair,  Clerc,  Casimir  et  François  Broussais,  Sarlandière,  Gaubert  aîné; 
Charbonnier,  Dannecy , Lnbat,  Leri  verend,  Sophlanopoulo,  Sanson  aîné, 
Velpeau,  Amussat,  Civiale,  Blandin,  Seutin,  Alquier,  Jobert,  Baudens, 
Rognetta,  Sichel,  Canon  du  Yillards,  et  quelques.autres  encore,  qui  se- 
ront particulièrement  mentionnés  dans  le  cours  de  cet  ouvrage  , les 
ayant  largement  mis  à contribution,  ainsi  que  presque  tous  ceux  que  je 
viens  de  nommer. 
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§ 40.  Quoi  qu’il  en  puisse  être , il  importe  de  préciser  ce 
qu’il  faut  entendre  par  froid. 

Sous  cette  dénomination , concevrons-nous  avec  Aristote 
« une  qualité  qui  réunit  indistictement  les  choses  homo- 
» gènes  et  hétérogènes?.  » — Avec  Lucrèce  etÉpicure  « un 
•>  être  formé  de  corpuscules  frigorifiques?..  » 

Réduits  à la  seule  induction , n’ayant  aucun  moyen  de  la 
rectifier , ces  philosophes  furent  naturellement  conduits  à 
admettre  une  cause  matérielle  de  l’effet  si  direct  qu’ils  con- 
stataient. 

Les  modernes , plus  heureux  que  ces  grands  hommes  de 
l’antiquité,  aidés  d’ailleurs  debonsinstrumens  d’expérimen- 
tation, Ont  démontré  que  le  froid  n est  qu'une  absence  relative 
de  la  chaleur  déterminant  sur  nos  sens  une  impression  op- 
posée h celle  que  produit  cette  dernière  (§  1 )\  d’où  l’on  doit 
inférer  q ’ il  n’est  point  de  froid  comme  de  chaleur  absolus. 

En  effet , il  n’existe  pas  de  corps  qui  ne  contienne  de  ca- 
lorique. En  [conséquence , on  ne  connaît  pas  de  0 absolu 
de  chaleur  dans  les  corps  : on  sait  que  le  0 du  thermomètre 
n’est  qu’un  point  conventionnel  qui  indique  la  température 
de  la  glace  fondante , et  non  l’absence  totale  de  calorique. 
Le  froid  n’est  donc  ni  un  être  jouissant  d’une  existence  in- 
dépendante , ni  une  propriété  de  la  matière  : c’est  simple- 
ment une  diminution  relative  du  carolique. 

Une  autre  loi  de  physique  importante  à mentionner  ici , 
c’est  que  ce  fluide  impondérable , en  pénétrant  les  corps 
solides , liquides  ou  gazeux , les  raréfie , augmente  leur 
volume , et , constamment  en  lutte  avec  l’attraction  molé- 
culaire , il  s’oppose  au  contact  immédiat  (§  2)  des  dernières 
particules  de  la  matière. 

On  conçoit  dès-lors  que  par  suite  de  la  diminution  plus 
ou  moins  considérable  de  la  quantité  de  calorique,  ou,  comme 
on  le  dit , sous  V influence  du  froid,  les  corps  diminuent  né- 
cessairement de  volume , la  cohésion  l’emportant  sur  la 
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force  expansive  de  son  antagoniste  : aussi  deviennent-ils 
plus  compacts (1)  et  spécifiquement  plus  pesans. 

L’eau  et  un  petit  nombre  de  liquides  semblent  cependant 
faire  exception  à cette  règle  générale.  En  effet , et  c’est 
probablement  par  une  nouvelle  disposition  de  leurs  molé- 
cules , ces  corps , à l’approche  de  leur  solidification , aug- 
mentent de  volume  et  diminuent  de  densité , depuis  une 
certaine  température  jusqu’au  moment  de  leur  congélation. 
Les  phénomènes  de  condensation  physique  et  de  contracti- 
lité organique , qui  avaient  pu  donner  l’idée  de  la  force  as- 
tringente du  froid , ne  sont  pas  un  effet  direct  de  la  di- 
minution du  calorique.  Ces  phénomènes  ne  dépendent 
directement  que  de  la  cohésion  pour  les  corps  anorganiques, 
et  de  la  réaction  vitale , pour  les  êtres  qui  en  jouissent. 
Celle-ci , l’observation  le  prouve  , est  toujours  en  raison  de 
la  somme  de  vie  que  l’individu  a reçue  en  partage , et  de 
la  quantité  de  calorique  qu’il  a perdue.  Or , nous  savons 
que  le  calorique  et  la  lumière  sont  des  excitans.  Donc, 
par  suite  de  leur  absence  plus  ou  moins  marquée  , ou  sous 
l’influence  du  froid  et  de  l’obscurité , l’économie  vivante 
doit  nécessairement  subir  une  modification  diamétralement 
opposée  à l’excitation,  savoir,  la  débilité.  En  conséquence, 
la  propriété  excitante  du  froid  , sur  les  mammifères  , ne 
peut  pas  être  directe  ; en  d’autres  termes , cette  propriété 
ne  lui  appartient  pas  : elle  est  exclusivement  le  produit  de 
la  réaction  vitale.  Le  calorique,  en  effet,  étant  comme 
l’oxygène  et  comme  la  matière  nutritive , l’un  des  princi- 
paux élémens  de  l’existence  active , on  conçoit  combien 
était  nécessaire  la  réaction  de  la  vie  , son  surcroît,  pour 


(1)  « Que  l’on  nie  donne,  dit  ingénieusement  Rozièhe,  se  rappelant  les 
paroles  d’enthousiasme  d’Archimède  développant  sa  théorie  du  levier, 
que  l’on  me  donne  le  moven  d’enlever  à volonté  le  calorique , et  je 
solidifierai  tout  l’univers...  » 
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suppléer  à la  diminution  d’un  principe , dont  'une  quantité 
déterminée  est  indispensable  à la  conservation  de  la  partie 
vivante , de  l’individu  tout  entier.  Qui  ne  sait  que  par  une 
très-basse  température  le  mouvement  organique  est  entravé, 
la  vitalité  énervée  ou  détruite  ? Assurément , le  repos  et  la 
mort  ne  peuvent  caractériser  une  cause  active  et  stimulante  ! 

Nous  concluons  donc  que  le  modificateur  qui  nous  oc- 
cupe est  directement  débilitant , qu’il  est  essentiellement 
destructeur  des  êtres  vivans  , s’ils  sont  incapables  de  réagir 
contre  la  soustraction  de  leur  chaleur,  c’est-à-dire  de  for- 
mer dans  leur  économie  assez  de  calorique  pour  réparer  la 
perte  de  celui  qui  leur  est  enlevé  parles  corps  environnans. 

§ 41.  Sans  parler  des  êtres  inorganiques,  qui  sous  l’in- 
fluence du  froid  passent  presque  tous  de  l’état  aériforme 
à l’état  liquide , et  de  ce  dernier  à l’état  solide  ; nous 
voyons  dans  nos  climats  que  les  végétaux  commencent, 
dès  l’automne  , à perdre  une  partie  notable  des  forces  qui 
les  animent.  Une  gelée  prématurée  de  cette  saison  suffit 
pour  moissonner  en  une  seule  nuit  des  plantes  qui  la  veille , 
brillaient  encore  de  beauté.  Au  printemps,  ces  gelées  per- 
fides, restes  d’un  hiver  rigoureux , privent  en  quelques 
heures  tout  un  pays  des  espérances  qu’il  fondait  sur  des 
récoltes  déjà  épanouies  aux  premiers  rayons  d’un  soleil 
précoce  et  infidèle.  Que  si , pour  passer  aux  extrêmes  de 
la  température , nous  parcourons  des  pôles  à l’équateur  le 
sphéroïde  terrestre  , quelle  différence  énorme  ne  trouvons- 
nous  pas  dans  la  force  végétative  ! Certes,  sous  le  rapport 
de  la  vigueur  et  de  la  richesse  , nulle  comparaison  à établir 
entre  le  sideroxylon  , Yipe , le  guramirin , la  sucüpira  qui 
croissent  sur  les  côtes  des  amazones , le  baobab  du  Séné- 
gal , le  buis , le  chêne , le  châtaignier  , le  pin  des  rives 
du  Dniéper,  ou  le  grêle  bouleau  des  régions  polaires. 

Pourquoi , vers  le  midi , cette  étonnante  profusion  d’in- 
sectes , de  reptiles,  animaux  à sang  froid , qui  ne  naissent. 
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ne  se  meuvent  et  ne  sentent  que  par  la  chaleur , tandis  que 
dans  les  contrées  glaciales , ils  sont  à peine  connus?  Et  ces 
essaims  d’oiseaux  au  gosier  mobile  et  harmonieux , au  plu- 
mage émaillé  des  couleurs  les  plus  brillantes  comme  les 
plus  variées  : hôtes  joyeux  que  ne  recueillirent  jamais  les 
sombres  forêts  des  régions  hyperboréennes.  Le  cheval  sau- 
vage , le  lion  et  le  tigre  des  plaines  du  Zahra , quelle  im- 
mense supériorité  n’ont-ils  pas  sur  le  cheval , le  loup  et 
l’ours  de  Sibérie  ! L’homme  resterait-il  étranger  au  mou- 
vement d’élévation  et  d’abaissement  successif  de  ce  virimè- 
tre  (1) , que  mettent  en  jeu  les  diverses  températures  du 
globe? Non  assurément  ! sous  leur  influence,  motilité,  sen- 
sibilité , organisation  phrénologique , en  un  mot , tout  est 
puissamment  modifié  chez  lui. 

Je  pense  même , avec  Laurain  , qu’on  devrait  bien 
mettre  certaines  restrictions  à un  axiome  trop  répété  par 
les  médecins  : L'homme  vit  dans  tous  les  climats  et  dans 
toutes  les  températures , son  corps  se  prête  au  froid  exces~ 
si  f comme  dune  chaleur  extrême...  » En  effet,  ce  n’est  pas 
sans  souffrances  que  l’homme  se  façonne  ainsi.  Ce  n’est 
que  dans  certaines  conditions  atmosphériques , que  dans 
certains  climats  qu’il  peut  acquérir  son  parfait  développe- 
ment , jouir  de  toute  la  plénitude  de  ses  facultés.  Celle 
qu’il  a de  vivre  dans  toutes  les  latitudes,  à toutes  les  tem- 
pératures , appartient  plutôt  à l’espèce  qu’aux  individus. 
Montesquieu , tout  en  donnant  une  fausse  explication  de 
l’influence  du  climat  sur  l’homme , l’avait  également  admise 
quand  il  formula  cette  sentence  = Comme  on  distingue  les 
climats  par  les  degrés  de  latitude , on  pourrait  les  distinguer 
par  leur  degré  de  sensibilité  (2). 

(1)  N’est-il  pas  chez  lui  comme  le  tournesol , Ilélianthème  , de  nos 
jardins,  qui  ne  peut  vivre  qn’cn  présence  du  soleil , qu’il  regarde  et 
suit  constamment  dans  sa  niarche  diurne? 

(2)  C’est  en  raison  de  celle  sensibilité  , de  sa  puissance  d’innerva 
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Pour  rendre  cette  vérité  plus  évidente , ne  mettons  pas 
en  parallèle  les  nations  civilisées.  Tout  en  offrant  une  diffé- 
rence relative , un  cachet  spécial  dépendant  du  degré  de 
latitude,  elles  n’en  sont  pas  moins  très-rapprochées  les  unes 
des  autres  , presque  confondues  par  la  mollesse  de  l’édu- 
cation et  les  vices  du  luxe  ; mais  que  l’on  compare  entre 
eux  les  divers  peuples  sauvages  : l’indien  d’Ouctakase,  par 
exemple,  né  sous  l’équateur , à l’Esquimaux  de  la  zone 
glaciale  du  nord  de  l’Amérique  : quelle  différence  ne  trou- 
ve-t-on  pas  dans  l’ensemble  respectif  des  deux  individus  , 
principalement  sous  le  rapport  phrénologique  ! Combien 
celui-là  semble  fort , courageux  , invincible  , et  combien 
celui-ci  paraît  faible,  timide  , lâche  aux  combats.  Compa- 
rez encore  le  Kamschadale  des  glaces  perpétuelles  de 
l’Asie,  à l’indigène  d’Ou-hy-é,  île  de  la  mer  du  Sud.  Tan- 
dis que  le  premier  pâlit  au  moindre  danger,  l’autre  affronte 
la  mort  contre  l’artillerie  anglaise , et  mange  tran- 
quillement au  milieu  des  balles  ennemies , le  malheu- 
reux Cook  qu’il  vient  d’égorger  ! Voyez  encore  le  nègre 
du  Sénégal  élancé  sur  le  lion  féroce,  et  ce  lapon  du 
Groenland  à peine  en  état  de  mouvoir  ses  membres  en- 
gourdis (1)... 


tion  que  l’habitant  des  pays  chauds,  malgré  l’habitude  d’une  tempéra- 
ture contraire , supporte  mieux  les  changemens  de  climats,  le  froid 
excessif,  que  l’habitant  du  Nord.  L’histoire  des  guerres,  celle  de  nos 
campagnes,  surtout  de  notre  funeste  expédition  de  Russie , en  fournis- 
sent la  preuve  irrécusable. 

(1)  At  vero  num  putas  proptoreù  eum  caput  dimittere  ut  soient  hic 
soutes  ? minime  vero  id  quidam.  Quin  contra  incrcdibili  audacià  res 
suas  yestas , apud  eos  à quibus  constrictus  detinetur , enumerat  his 
verbis  : E<jo , ego  ipse  fortissimus  sic  olim  vestros  cognatos  vin.vi. 
Tune  se  laudibus  magis  ac  magis  ovohens,  modo  in  liane , modo  in  il- 
lam  conversus  partent , alium  quidam  ità  compcllat  ! Iléus  tu  ! patrem 
uum  ego  voravi  ; alium  vero  : O bouc,  fratrestuos  mactavi  et  bouca- 
navi  ; tôt  denique  virns , fœminas,  puerulosque  e.v  vobis  Tononpinam- 
loultiis  bello  à me  captos  dovoravi , ut  numerum  asseqni  non  possim. 
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§ 12.  Ces  rapprochemens  sont  loin  d’être  de  pure  curio- 
sité. Il  est  certain  que  les  divers  climats  impriment  à l’or- 
ganisme des  modifications  particulières  : de  là,  sans  doute, 
les  variétés  dans  les  espèces. 

Il  est  également  vrai  de  dire  que  dans  les  variétés  de 
l’espèce  humaine  , ces  modifications  font  que  les  troubles 
fonctionnels  présentent  des  caractères  spéciaux  aussi.  Elles 
fournissent  dès-lors , pour  les  moyens  thérapeutiques  (2) , 
et  pour  l’usage  du  froid  en  particulier  , des  indications  re- 


Cœterùm,  ne  ignorate  populares  meos  margajates  tôt  in  posterum  mac- 
taturos  esse  quot  unt  vobis  intercipere  poterè , atque  ità  mortem  ulcis- 
centur  mearn  ( Stadius  , part.  2 , chap.  29  : Réfutation  du  système  de 
Montesquieu,  par  José  Joacuim  da  Cunua  de  Azebedo  de  Coutihho  , 
décade  philosophique  , Onzième  année  , il0  22)  V.  S. — « En  premier 
lieu  donc  , les  sauvages  de  l’Amérique  , habitans  en  la  terre  du  Brésil, 
avec  lesquels  j’ai  demeuré  et  fréquenté  familièrement  environ  un  an , 
n’étaient  point  plus  grands , plus  gros  ou  plus  petits  de  stature  que 
nous  sommes  en  Europe,  n’ont  le  corps  ni  monstrueux  ni  prodigieux 
à notre  égard.  Bien  sont-ils  plus  forts,  plus  robustes  et  replets,  plus 
dispos  , moins  sujets  à maladie  ,'et  même  il  n’y  a presque  point  de 
boiteux  , de  borgnes,  de  contrefaits,  ni  maléficiers  entre  eux.  Davan- 
tage combien  que  plusieurs  parviennent  jusqu’à  l’âge  de  cent  et  cent 
vingt  ans  (car  ils  savent  bien  retenir  leurs  âges  par  lunes);  peu  il  y en 
a qui,  en  leur  vieillesse,  aient  les  cheveux  ni  blancs  ni  gris  » (Lehy  , 
chap.  8,  pag.  84). 

(2)  Cela  est  incontestable  : la  médecine  comme  la  législation,  tout 
en  étant  soumise  à des  principes  généraux  , immuables  , pour  tous  les 
pays  et  pour  tous  les  peuples  , puisque  ces  principes  reposent  sur  des 
conditions  dynamiques  ou  géologiques  qui  leur  sont  communes  ; la 
médecine  comme  la  législation  varie  dans  les  préceptes  et  les  appli- 
cations secondaires , en  raison  directe  des  variations  ou  changemens 
imprimés  à l’homme  par  les  latitudes  qu’il  habile  et  leurs  nécessités': 
tant  il  est  vrai  de  dire  avec  les  phrénologistes , que  les  lois  et  les  ins- 
tituons de  toutes  sortes  qui  le  régissent  , doivent  être  fondées  sur 
son  organisation , sur  ses  besoins  ! Ainsi  la  médecine  ne  saurait  être 
faite  absolument  sous  les  tropiques  comme  à Saint-Pétersbourg  et  à 
Paris;  mais  ceci,  loin  d’impliquer  contradiction  avec  la  doctrine  de 
l’irritation,  la  confirme  au  contraire,  ainsi  que  nous  le  verrons  plus 
tard. 
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latives  à chacune  d’elles.  Ainsi , dans  les  climats  septen- 
trionaux , sur  les  organisations  pâles  et  chétives  qu’ils  pro- 
duisent , la  soustraction  du  calorique  est  souvent  nuisible , 
tandis  qu’elle  est  toujours  utile  sur  les  complexions  vibra- 
tiles  et  irritables  que  fournit  la  zone  torride. 

S’agit-il  des  constitutions  mixtes  qu’enfantent  les  régions 
tempérées  P L’application  du  froid  présente  des  indications 
complexes  et  difficiles.  La  forme  sous  laquelle  il  est  admi- 
nistré , le  degré  auquel  on  l’emploie  font  aussi  varier  son 
action.  Celle-ci  varie  encore , suivant  que  l’application  de 
ce  moyen  est  locale  ou  générale  , extérieure  ou  interne , 
prolongée  ou  momentanée,  etc.-,  circonstances  qui  feront 
autant  de  têtes  de  chapitre  , où  elles  seront  assez  longue- 
ment discutées  pour  qu’il  soit  inutile  de  s’en  occuper  dans 
cet  aperçu  général. 

§ 13.  Il  n’y  a pas  long-temps  que  l’on  a commencé  à rai- 
sonner physiologiquement  l’action  du  froid.  Brown , peu 
physiologiste,  malgré  le  mal  qu’il  a fait  en  médecine , mérite 
après  le  blâme,  l’éloge  du  bien  que  nous  lui  devons.  C’est  à 
Brown,  en  effet, qu’appartient  l’honneur  d’avoir  débrouillé  le 
chaos  où  se  trouvait  encore  de  son  époque , la  question  qui 
nous  occupe  : il  a prouvé  que  le  froid,  loin  d’être  un  corro- 
borant, est  le  débilitant  le  plus  parfait  ; qu’il  ne  tonifie  que 
secondairement , par  la  réaction  qu’il  provoque  dans  l’éco- 
nomie. Peut-être  cet  auteur  fut-il  sur  ce  sujet , comme  en 
tout,  fanatique  et  absolu;  c’est  ce  que  nous  examinerons 
ailleurs. 

L’opinion  que  le  froid  est  directement  fortifiant , repose 
sans  doute  sur  quelque  chose  ; mais  ce  quelque  chose  n’est 
pas  une  théorie,  ce  n’est  que  l’expression  empirique  d’un 
fait.  Ainsi,  très-souvent  à la  sortie  d’un  bain  froid , l’homme 
à l’état  normal  se  sent  plus  vigoureux , et  le  malade  moins 
agité  , moins  débile.  La  tête  ou  le  corps  tout  entier,  affai- 
blis par  un  excès  de  travail , par  une  forte  insolation , re- 
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prennent  leur  énergie  sous  l'influence  d’une  affusion  d’eau 
fraîche  , d’un  bain  frais.  Ces  faits  sont  incontestables  ; mais 
l’explication  en  était  fausse  dans  l’ancienne  théorie.  C’est 
autant  dire  que  l’obscurité  est  un  fortifiant  direct , parce 
que  l’œil  irrité,  trop  sensible  pour  supporter  sans  douleur 
l’impression  excitante  du  fluide  lumineux,  retrouve  après 
le  repos  des  ténèbres , la  possibilité  de  se  mettre  impuné- 
ment en  rapport  avec  cet  agent  impondérable. 

La  vie,  a très-bien  dit  Brown  , l 'économie  comme  chacune 
de  ses  parties , chacun  de  ses  organes , ne  peut  exister , se  sou- 
tenir  que  par  les  stimulans..  Cependant  cette  proposition 
exclusive  et  incomplète,  avait  produit  de  bien  funestes 
conséquences , lorsque  M.  Broussais  , paraissant  sur  la 
scène  médicale  , s’empressa  d’y  ajouter  celle-ci  : La  sti- 
mulation doit  être  renfermée  dans  de  certaines  limites  , me- 
surées suivant  l’énergie , la  force  de  résistance  , de  réaction 
de  l’organisme  ou  des  tissus  stimulés... 

D’un  autre  côté , le  repos  , l’intermittence  d’action  , est 
aussi  une  loi  de  la  nature.  Si  donc  la  mesure  de  la  stimula- 
tion est  dépassée , si  la  force  de  réaction  et  de  résistance 
de  l’économie  est  vaincue  et  ne  rentre  promptement  dans 
la  loi  de  sa  création,  de  sa  conservation  , la  vie,  en  d’autres 
termes , la  machine  qui  en  est  la  cause  ou  l’effet , s’affai- 
blit, s'altère  , se  désorganise  (§77).  Eli  bien!  dans  les 
exemples  précités , le  repos  relatif  ou  l’action  momentanée 
du  froid  , ont  rempli  les  intentions  de  cette  loi  providen- 
tielle et  rétabli  l’équilibre  détruit.  C’est  ainsi  que  dans  une 
apoplexie  ou  dans  une  violente  phlegmasie  viscérale , les 
saignées  multipliées , coup  sur  coup  (§  3),  restituent  l’acti- 
vité musculaire  et  la  chaleur  au  malade  qui , par  un  excès 
de  force , venait  d’en  être  privé.  Et  cette  action  du  froid 
dans  de  certaines  limites,  est  si  évidente,  que  dans 
ces  cas-là  même  où  elle  est  favorable , si  cette  action 
avait  dépassé  ces  limites,  elle  eût  produit  un  effet  tout  con- 
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traire  , elle  eût  surexcité , si  toutefois  elle  n’eût  brisé  les 
tissus  et  amené  la  mort  (1). 

C’est  positivement  celte  triple  condition  de  l’action  di- 
recte du  froid , de  la  force  relative  de  réaction  que  lui  op- 
posent les  corps  vivans , et  de  la  mesure  de  l’influence 
proportionnelle  de  ce  modificateur  sur  ces  êtres , qu’est 
fondée  sa  véritable  théorie , au  point  de  vue  tout  à 
la  fois  physique , physiologique  et  médical  sous  lequel  nous 
l’avons  envisagé. 


(1)  « C’est  toujours  en  détruisant  une  réaction  trop  impétueuse  qui 
menace  de  briser  les  tissus  des  viscères , et  qui,  par  l’excès  de  la  dou- 
leur qu’elle  y cause  produit  les  symptômes  ataxiques  les  plus  effrayans, 
que  le  froid  rend  à la  vie  les  malheureux  contagiés , et  non  par  une 
vertu  tonique  analogue  à celle  du  vin  et  du  quinquina.  U ne  saurait 
agir  autrement  puisqu’il  ne  peut  fortifier  qu’après  avoir  affaibli , en 
provoquant  la  réaction.  Comment  la  réaction  aurait-elle  lieu  chez  un 
adynamique  presque  sans  pouls  ? Aussi  ne  s’avise-t-on  point  de  le  fo- 
menter avec  de  l’eau  à la  glace.  C’est  aussi  par  la  propriété  qu’il  a 
d’éteindre  , en  quelque  sorte,  l’action  des  capillaires  sanguins  , que  le 
froid  sera  utile  dans  la  gastrite.  » (Bhotjssais  : Phlegmasies  chroniques , 
tom.  3,  p.  lût). — M.  le  professeur  Boyer  dit  aussi  dans  son  Traité  des 
maladies  chirurgicales  : « On  a cru  que  le  froid  n’agissait,  pour  étein- 
dre l’action  vitale  , qu’en  coagulant  les  liquides  ; mais  les  phénomènes 
qui  accompagnent  la  congélation  annoncent  que  le  froid  porte  aussi 
son  action  sur  les  solides , et  notamment  sur  les  vaisseaux  et  sur  les 
nerfs.  Il  agit  sur  les  premiers  en  diminuant  et  en  éteignant  même  leur 
action  organique  , sur  les  seconds , en  émoussant  leur  sensibilité  et 
s’opposant  ainsi  à l’exercice  de  leurs  fonctions.  » 


TRAITÉ  DU  FROID; 

DE  SON  ACTION  ET  DE  SON  EMPLOI, 

1NTUS  ET  EXTRA , 

EN  HYGIÈNE,  EN  MÉDECINE  ET  EN  CHIRURGIE. 


DU  FROID 

CONSIDÉRÉ.  COMME  MODIFICATEUR  GÉNÉRAL  AMBIANT; 
DE  SES  INFLUENCES  PHYSIQUES  , PHYSIOLOGIQUES  ET 
PATHOLOGIQUES  DANS  L’UNIVERS. 

§ 14.  Cette  première  partie  a pour  objet  d’envisager  l’at- 
mosphère pénétrée  d’une  plus  ou  moins  grande  quantité  de 
calorique  , et  chargée  d’une  plus  ou  moins  grande  quantité 
de  vapeur  aqueuse  ; ou  en  d’autres  termes , d’étudier  le 
froid  dans  ses  diverses  modifications  et  dans  son  action 
générale  sur  tout  le  globe , comme  modificateur  universel, 
commun  et  nécessaire  à toute  la  création  ; mais  seulement 
sous  le  point  de  vue  physique  , physiologique  et  pathologi- 
que, et  sans  application  intentionnelle  ou  systématique  à 
l’économie  vivante. 


PREMIÈRE  SECTION. 

DB  LA  TEMPÉRATURE  ATMOSPHÉRIQUE. 

§ 15.  On  a donné  le  nom  d 'atmosphère  au  mélange 
des  divers  gaz  qui  enveloppent  le  globe  terrestre , azote , 
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oxygène,  acide  carbonique,  vapeur  d’eau , etc.,  et  on 
a appelé  air  pur  , le  mélange  des  deux  premiers  de 
ces  gaz,  qui  constituent  la  presque  totalité  de  l’atmo- 
sphère. 

L’air  est  d’un  bleu  peu  intense  ; encore  faut-il  que  pour 
être  aperçu , il  soit  en  grande  masse.  C’est  alors  qu’en  l’ab- 
sence des  nuages  il  forme  cet  espace  immense  qu’une  illu- 
sion d’optique  a fait  considérer  comme  la  ;voute  céleste. 
Bien  que  l’habitude  ait  émoussé  les  impressions  qu’il  dé- 
termine sur  le  goût  et  sur  l’odorat,  l’air  est  sans  doute  doué 
d’odeur  et  de  saveur.  Ainsi , beaucoup  de  personnes  dis- 
tinguent facilement , par  l’odorat , ses  nuances  diverses  , 
depuis  son  état  de  pureté  jusqu’à  son  extrême  impureté, 
et  prononcent  au  premier  dégusté  si  l’eau  en  contient  ou 
n’en  contient  pas.  Quoique  mobile  à l’excès  , on  a pu  con- 
stater que  l’air , à l’égal  des  corps  solides  et  liquides , est 
impénétrable.  Comme  eux  aussi,  il  est  soumis  à l’attraction 
générale  qui  tend,  parla  loi  de  gravitation  , à faire  tomber 
tous  les  corps  vers  le  centre  de  la  terre  , et  comme  eux  il 
est  doué  de  la  force  centrifuge  que  sa  rotation  lui  imprime; 
force  toutefois  dont  l’intensité  est  ici  très-faible , et  dont 
on  fait  ordinairement  abstraction. 

Mais  à ces  propriétés  diverses  de  l’air,  il  s’enjoint  une 
plus  remarquable , et  qui  dans  son  histoire  joue  un  rôle 
très-important  ; c’est  celle  de  la  pesanteur.  En  effet  elle 
est  considérable  , puisque  le  poids  de  la  colonne  d’air  qui 
enveloppe  un  homme  de  moyenne  taille,  est  de  16,500  ki- 
logrammes.. poids  énorme  dont  l’idée  ne  serait  pas  conci- 
liable avec  celle  de  la  vie,  si  on  n’apprenait  que  cette  pres- 
sion extérieure  est  en  même  temps  balancée  par  la  présence 
des  gaz  et  des  liquides  renfermés  dans  les  cavités  et  les  tis- 
sus du  corps  humain,  qui  s’équilibrent  avec  elle. 

Cette  pression  de  l’air  varie  sans  cesse  en  chaque  point 
du  globe.  Cependant,  vers  l’équateur,  les  variations  du  ba- 
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romètre  sont  tellement  régulières , qu’à  la  hauteur  de  cet 
instrument  on  peut  dire  l’heure  (1). 

La  pression  de  l’air  est  en  général  augmentée  par  les 
vents  froids.  Elle  est  encore  augmentée , suivant  qu’il  y a 
dans  l’atmosphère  une  plus  grande  quantité  de  vapeur 
d’eau. 

§ 16.  Considéré  sous  le  point  de  vue  de  l’influence  qu’il 
exerce  sur  la  température  qui  règne  à la  surface  de  la  terre, 
l’air  ne  laisse  pas  que  de  jouer  un  rôle  important,  puisqu’il 
tend  constamment  à régulariser  cette  température.  Ne 
s’emparant,  en  effet,  que  d’une  faible  fraction  de  la  chaleur 
solaire , et  mauvais  conducteur  du  calorique  comme  tous 
les  fluides  aériformes , il  permet  difficilement  à la  chaleur 
du  sol  de  rayonner  librement  dans  l’espace  ; ce  qui  fait  que 
pendant  le  séjour  du  soleil , sous  notre  horizon  , la  surface 
du  globe  se  refroidit  plus  lentement  qu’elle  ne  le  ferait  sans 
la  couche  gazeuse  qui  l’enveloppe. 

De  plus,  l’air,  dont  la  température  s’est  élevée  pendant 
le  jour , par  suite  de  son  contact  avec  le  sol,  en  cédant,  du- 
rant la  nuit , une  portion  de  sa  chaleur  au  sphéroïde  ter- 
restre, tend  continuellement  à maintenir  l’équilibre  de 
température  du  sol. 

Enfin,  les  courans  perpétuels  de  l’air  sont  encore  une 
cause  d’uniformité  dans  les  températures  du  globe , ces 
courans  portant  sans  cesse  de  l’air  froid  là  où  il  y avait  de 
l’air  chaud,  et  réciproquement. 


(1)  Nous  entendons  parler,  comme  on  voit,  des  variations  horaires 
et  non  point  des  variations  accidentelles  du  baromètre. 
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CHAPITRE  PREMIER. 

DE  L’Ain  FROID  ET  SEC. 

§ 17.  Composé  de  0,79  d’azote,  de  0,21  d’oxygène,  et 
d’une  trace  d’acide  carbonique  qui  varie  suivant  les  saisons 
et  l’état  hygrométrique  de  l’atmosphère , l’air  n’est  jamais 
sans  humidité.  Le  plus  sec  à-j-  15°  R.  contient , ainsi  que 
l’a  démontré  de  Saussure,  10  à 12  grains  d’eau  par  pied 
cube.  L’augmentation  de  température  fait  augmenter  aussi 
Incapacité  de  l’air  pour  l’humidité,  et  peut  en  permettre  une 
plus  grande  quantité  sans  que  pour  cela  elle  soit  sensible  à 
l’hygromètre.  Mais  la  capacité  de  ce  fluide  élastique,  pour 
l’eau,  variant  avec  la  température,  aussitôt  que  celle-ci 
s’abaisse  , l’air  qui  était  saturé  de  vapeur  d’eau , en  laisse 
déposer  d’autant  plus  que  la  température  s’abaisse  davan- 
tage. Or , tant  que  l’air  ne  contient  pas  plus  d’humidité  que 
sa  capacité  n’en  comporte , il  doit  être  considéré  comme 
sec.  L’air  est  d’autant  plus  sec  qu’on  s’éloigne  davantage 
de  l’équateur.  Cependant , il  est  de  notables  exceptions  à 
cet  égard  : quelques  contrées  africaines , la  Basse-Égypte 
par  exemple  ; ce  qui  tient  sans  doute  à la  nature  sablon- 
neuse du  terrain,  qui  s’échauffe  beaucoup  par  la  chaleur 
solaire  et  s’oppose  à la  précipitation  des  nuages. 

Toutefois  , si  l’air  est  en  général  d’autant  moins  sec  que 
l’on  se  rapproche  davantage  de  l’équateur  ; si  par  une  in- 
tensité presque  permanente  , la  chaleur  extrême  de  cette 
zone  préside  sans  relâche  à la  formation  continuelle  d’une 
grande  quantité  de  vapeur  aqueuse,  il  n’en  est  pas  moins 
vrai  que  cette  même  chaleur , toujours  en  lutte  contre  les 
effets  nuisibles  de  l’humidité  qu’elle  produit , balance  con- 
tinuellement ces  effets  par  l’influence  opposée  que  l’éléva- 
tion de  température  exerce  sur  le  domaine  de  la  nature  vi- 
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vante,  spécialement  sur  l’homme.  Ce  n’est  donc  point  dans 
les  régions  brûlées , c’est  dans  les  latitudes  tempérées  du 
globe  terrestre , qu’un  air  tenant  en  dissolution  une  grande 
masse  d’eau  , peut  devenir  un  obstacle  plus  ou  moins  puis- 
sant à l’exercice  normal  de  nos  fonctions  , notamment  près 
du  littoral  des  mers,  comme  aussi  dans  les  parties  couvertes 
de  lacs  ou  sillonnées  par  des  fleuves  nombreux. 

Pour  ce  qui  en  est  de  l’influence  que  l'air  exempt  d’hu- 
midité exerce  sur  nous,  lors  d’un  abaissement  de  la  tempé- 
rature de  — 20°  à — 30°  R. , elle  ne  peut  être  étudiée  que  sur 
nos  hautes  montagnes , ou  mieux  encore  dans  les  contrées 
voisines  du  pôle  arctique  : dans  les  plaines  de  la  Russie  sep- 
tentrionale , dans  les  vastes  steppes  de  la  Sibérie  , au  Kam- 
tschatka,  en  Laponie  , en  Islande  , auSpitzberg  , etc.;  ré- 
gions malheureuses , plongées  au  milieu  d’une  atmosphère 
glacée,  mais  dont  la  voûte  céleste  presque  toujours  sans 
nuages  , rappelle  au  voyageur  le  beau  ciel  de  l’Italie  et  de 
la  Grèce. 


CHAPITRE  II. 

DE  L'AIR  FHOÏD  ET  HUMIDE. 

§ 18.  L’air  , avons-nous  dit  (§  17),  n’étant  jamais  parfai- 
tement sec  , contient  toujours  plus  ou  moins  de  vapeur 
d’eau  ; vapeur  dont  la  proportion  est  constamment  relative 
au  degré  de  la  température.  C’est  en  elfct  à la  double  ac- 
tion de  la  diminution  de  la  chaleur  et  de  l’augmentation 
delà  pression  atmosphérique,  que  l’air  doit  sa  condensa- 
tion : propriété  en  vertu  de  laquelle,  par  cela  même  qu’elle 
diminue  la  capacité  de  ce  fluide  élastique  pour  l’eau 
l’humidité  est  toujours  plus  sensible.  Or,  il  est  facile  de 
concevoir  que  les  phénomènes  d’hygrométrie  doivent  pré- 
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dominer  aux  points  du  globe  où  la  chaleur , à raison  de 
l’obliquité  ou  de  l’éloignement  du  soleil , n’est  pas  assez 
forte  pour  activer  la  vaporisation  , ni  assez  faible  pour  fa- 
voriser la  condensation  ou  la  congélation  de  la  vapeur  d’eau. 

Aussi  est-ce  dans  la  zone  moyenne , entre  les  40°  et  60° 
de  latitude  septentrionale , que  l’on  est  particulièrement 
soumis  à l’action  de  l’air  froid  et  humide.  En  Angleterre  , 
en  Écosse  , en  Hollande , en  Danemarck , dans  une  partie 
de  la  Suède , de  l’Allemagne  et  de  la  Norwége  ; en  France, 
c’est  surtout  dans  l’Alsace  et  la  Flandre , particulièrement 
dans  le  Cotentin  , que  nous  éprouvons  l’influence  de  l’air 
froid  et  humide. 

En  effet,  la  quantité  de  vapeurs  vésiculaires  (1)  ou  nua- 
ges qui  se  forment  annuellement  dans  un  lieu  donné , dé  - 
pend  de  la  quantité  moyenne  d’eau  que  l’atmosphère  peut 
contenir  dans  ce  point.  Or , à part  certaines  circonstances 
qui  favorisent  l’accumulation  des  nuages,  telles  que  l’abais- 
sement du  sol , le  voisinage  des  montagnes , des  forêts  ou 
de  la  mer  ( § 25  ) , les  vapeurs  vésiculaires  sont  générale- 
ment d’autant  plus  abondantes  , comme  on  le  voit  dans  les 
pays  chauds  , que  la  température  est  plus  élevée  ; tandis 
que  les  pluies  produites  annuellement  à la  suite  de  la  con- 
densation de  ces  vapeurs  , sont  d’autant  plus  nombreuses  , 
que  la  température , comme  cela  a lieu  dans  les  climats 
tempérés  , présente  une  élévation  moins  considérable,  com- 
parativement à celle  des  régions  chaudes.  C’est  ainsi  que  se 
produisent  les  brouillards,  les  pluies,  la  rosée,  et  qu’à  Paris 
il  tombe  annuellement  environ  18  à 20  pouces  d’eau , ainsi 
qu’on  l’a  constaté  à l’aide  du  pluvimètre  (ombromètre). 

Mais  le  froid  produit  par  la  vaporisation , la  quantité  de 


(1)  On  sait  que  les  vapeurs  vésiculaires  sont  des  amas  de  petits  glo- 
bules remplis  d’air  humide  cl  analogues  aux  bulles  de  savon. 
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chaleur  sensible  enlevée  à la  masse  liquide  étant  évidem- 
ment proportionnelle  à la  quantité  de  vapeur  formée , l’a- 
baissement de  température  est  en  raison  directe  de  cette 
vaporisation  : voilà  pourquoi  dans  les  latitudes  tempérées , 
l’apparition  momentanée  du  soleil  sur  l’horizon , en  provo- 
quant ce  phénomène  bientôt  suivi  de  la  condensation  due  à 
sa  disparition , expose  à tant  de  vicissitudes  atmosphéri- 
ques ; et  pourquoi  ces  vicissitudes  sont  plus  nombreuses  et 
plus  dangereuses  près  des  mers , des  lacs , des  forêts  et 
dans  les  grandes  cités  de  ces  latitudes,  où  la  chaleur  solaire 
ne  peut  que  très-incomplétement  opérer  le  phénomène  de 
la  vaporisation.  C’est  ce  qui  ressort  clairement  des  travaux 
de  Leslie , de  Dalton  et  de  M.  Gay-Lussac. 


CHAPITRE  III. 

DE  LA  TEMPÉRATURE  MOYENNE  DES  CLIMATS  TEMPÉRÉS. 

§ 19.  Ainsi  que  nous  le  démontrerons  plus  loin  (§  66) , 
l’action  du  froid  atmosphérique  varie  non  seulement  sui- 
vant les  latitudes , mais  encore  suivant  les  constitutions,  les 
habitudes,  l’éducation , etc.,  etc.;  circonstances  qui  font 
aussi  varier  à l’infini  la  sensibilité  des  individus.  Il  n’est 
donc  rien  d’absolu  à cet  égard  ; et  l’estimation  thermomé- 
trique , bonne  pour  quelques  uns,  dans  certaines  conditions 
de  lieu , de  tempérament,  etc.,  est  vicieuse  pour  les  autres 
dont  ces  conditions  ne  sont  pas  les  mêmes. 

Cependant , tout  en  laissant  la  faculté  de  graduer  cette 
estimation  selon  les  circonstances  ou  les  conditions  indivi- 
duelles, comme  il  faut,  dans  toute  opération  intellectuelle, 
dans  toute  appréciation  raisonnée,  adopter  à part  les  prin- 
cipes des  règles,  des  divisions,  une  méthode  enfin  pour 
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le  soulagement  de  l’esprit  et  l’ordre  dans  le  travail  ; et  que 
d’ailleurs , dans  le  cas  qui  nous  occupe  , la  distinction  en 
froid  modéré  et  froid  extrême  , a été  fondée  sur  le  degré 
de  sensibilité  et  sur  la  force  de  résistance  connus  des  êtres 
vivans , particulièrement  de  l’homme , on  est  convenu,  pre- 
nant pour  type  de  notre  espèce  l’habitant  des  contrées  tem- 
pérées, d’appeler  modéré , le  froid  ou  plutôt  la  température 
variantde0°à-(-10oR.  environ.  Ainsi,  sous  la  zone  tempérée, 
qui  comprend  presque  toute  l’Europe  , une  partie  de  l’A- 
mérique , la  haute  Asie  , la  grande  Tarlarie  , le  Tibet , une 
partie  de  la  Chine , le  Japon  ; les  chaleurs  s’élèvent  très- 
rarement  au-delà  de  -}-  30°  R.,  tandis  que  le  froid  mo- 
déré ne  dépasse  guère  le  degré  que  nous  venons  d’indi- 
quer , et  la  température  moyenne  est  ordinairement  de 
+ 10°  à -fl2°  R. 

Dans  les  régions  tempérées , les  saisons,  divisées  en  qua- 
tre époques  distinctes  , offrent  en  général  des  nuances  as- 
sez tranchées.  Les  vents  sont  inconstans,  irréguliers,  varia- 
bles; les  pluies,  moins  abondantes  que  sous  la  zone  torride, 
sont  beaucoup  plus  fréquentes  : circonstances  qui  donnent 
lieu  à de  grands  changemens , à de  dangereuses  vicissitu- 
des dans  la  température  générale  ; qui  impriment  à tous  les 
êtres  organisés , végétaux  et  animaux , un  caractère  dis- 
tinctif ; et  qui,  tout  en  forçant  l’homme  à prendre  beaucoup 
de  précautions  hygiéniques , à développer  ses  forces  de 
réaction  par  l’exercice,  par  les  ingesta  stimulantia , etc.,  ne 
laissent  pas  que  de  l’exposer  à de  nombreuses  maladies. 


CHAPITRE  IV. 

DO  FROID  EXCESSIF. 

§ 20.  De  même  que  pour  le  froid  modéré  , on  ne  peut 
qu’ arbitrairement  déterminer  le  degré  où  le  froid  doit  pren- 
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dre  la  qualification  d’excessif,  puisque  cet  état  de  la  tem- 
pérature est  relatif  au  climat  et  aux  conditions  diverses  de 
l’homme  qui  l’habite.  Toutefois  , et  par  les  mêmes  motifs 
que  pour  le  froid  modéré  , on  est  convenu  d'appeler  exces- 
sif celui  qui,  commençant  où  1 autre  cesse , c’est-à-dire  à 
— 10°  R.,  s’abaisse  graduellement  jusqu’aux  confins  des 
pôles. 

Les  pays  soumis  à son  triste  empire  sont  : le  nord  de  la 
Suède,  de  la  Russie,  la  Sibérie, ,1e  Kamtschatka,  la  Laponie, 
l’Islande , la  nouvelle  Zemble , le  Spitzberg , le  pays  des 
Patagons  , des  Esquimaux , la  baie  d’Hudson  ; d’autres 
terres  encore  inconnues  , en  un  mot  toute  cette  portion  du 
globe  comprise  entre  les  cercles  polaires  et  les  pôles , c’est- 
à-dire  par  de  là  le  66°  et  demi  de  latitude.  Là , le  thermo- 
mètre atteint  un  degré  d’abaissement  effrayant  ; c’est  ainsi 
que  quelques  voyageurs , entre  autres  Gmelin , en  Sibérie, 
Parry,  dans  l’ile  Melleville,  etMM.Quoy  et  Gaymard,  en  La- 
ponie, l’ont  vu  descendre  à 30°,  35°  et  même  — 38°^  R.! 

Dans  ces  régions  glaciales , lorsqu'on  s’avance  de  plus 
en  plus  vers  le  nord , on  observe  un  phénomène  très-re- 
marquable. Malgré  les  hivers  rigoureux  qui  les  oppriment, 
toutes  ces  contrées  jouissent  d’étés  assez  doux  et  même 
chauds.  Pour  s’en  rendre  raison,  il  suûît  de  se  rappeler  que 
l’obliquité  de  l’axe  de  la  terre  sur  le  plan  de  l’écliptique , 
fait  que  chacun  des  pôles  de  cet  axe  éprouve  successive- 
ment six  mois  de  jour  et  six  mois  de  nuit  ; c’est-à-dire 
que  par  rapport  à chacun  de  ces  pôles , le  soleil  est  alter- 
nativement six  mois  au  dessus  et  six  mois  au  dessous  de 
l’horizon.  Il  en  résulte  que  cet  astre,  restant  ainsi  six 
mois  sur  l’horizon , a le  temps , malgré  l’obliquité  de  ses 
rayons , d’élever  suffisamment  la  température  des  climats 
dont  il  s’agit,  et  peut,  par  cela  même,  produire  des  étés 
assez  chauds.  Des  brouillards  épais  et  des  neiges  abon- 
dantes marquent  dans  ces  tristes  régions  le  passage  brus-» 
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que  d’une  saison  à une  autre.  Pendant  le  reste  de  l’année , 
le  ciel  y est  pur  (1),  l’air  y est  très-sec  et  n’éprouve  que 
très-peu  de  changemens  hygrométriques. 

§ 21 . Mais  y a-t-il  plus  de  froid  aujourd’hui  qu’autrefois? 
Et  faut-il  croire  avec  Lucrèce  que  le  froid  et  les  vents  aug- 
mentent depuis  l’origine  du  monde  (2)  ? « At  novitas  mundi 
nec  frigora  dura  ciebat , omnia  enim  pariter  crescunt...  » 


(1)  Suivant  la  loi  des  perles  de  chaleur  par  le  rayonnement,  on  a 
généralement  observé  que  la  rigueur  de  l’hiver  se  fait  principalement 
sentir  pendant  la  nuit , lorsque  l'atmosphère  est  dépourvue  de  nuages  ; 
et  que  le  froid  est  au  contraire  moins  vif  par  un  temps  couvert  et 
dans  les  lieux  abrités  par  des  arbres  ou  entourés  d’édifices.  C’est  ainsi 
que  l’hiver  est  moins  sévère  dans  les  grandes  villes  qu’à  la  campagne, 
o Dans  l’hiver  rigoureux  de  1794  , les  vignes  de  la  Bourgogne  furent 
presque  toutes  gelées , à l’exception  de  celles  qui,  plantées  d’arbres 
fruitiers,  furent  préservées.  M.  Arago  a recueilli  plusieurs  observations, 
desquelles  il  résulte  que  le  refroidissement  nocturne  accélère  la  con- 
gélation des  rivières.  La  Seine  fut  prise  en  1762,  à la  suite  de  six  jours 
de  gelée  . les  nuits  étant  sereines,  et  la  température  moyenne  étant 
— So,9;  le  maximum  de  froid  fut  dans  l’air  de  9°, 7 , tandis  qu’en  174S  , 
la  Seine  ne  fut  pas  gelée  après  huit  jours  nuageux,  quoique  la  tempé- 
rature moyenne  fût  de  4°,  5°,  et  le  maximum  de  froid  12o,  la  hauteur 
des  eaux  étant  la  même  aux  deux  époques.  » ( Lamé,  op.  cit. , t.  4 , 
pug.  551.) 

(2)  « 11  est  un  caractère  fondamental  qui  distingue  le  monde  antérieur 
du  monde  actuel,  et  qui  se  traduit  jusqu’à  un  certain  point  dans  les 
formes  générales.  C’est  un  changement  notable  dans  la  composition  de 
l’atmosphère,  c’est  une  grande  différence  dans  la  température  des  mi- 
lieux. Si  nous  recherchons  quel  devait  être  l’état  physique  des  ani- 
maux de  la  première  époque , d’après  ce  que  nous  connaissons  des 
circonstances  extérieures  qui  agissaient  sur  eux , nous  ne  pouvons  que 
nous  les  représenter  dans  une  sorte  de  fièvre,  et  cet  état  devait  avoir 
une  influence  marquéesur  la  nutrition.  » (Geoffroy  Sai»t-IIilaire  : Mé- 
moire lu  à l'Institut  dans  la  séance  du  46  janvier  1S37.) — On  sait,  au 
reste,  que  les  animaux  fossiles  de  l’organisation  la  plus  simple,  se  ren- 
contrent toujours  dans  les  couches  les  plus  inférieures  et  les  plus  an- 
ciennes de  la  croûte  du  globe  ; que  l’organisation  s’élève  et  se  com- 
plique à mesure  qu’on  examine  des  couches  plus  rapprochées  de  la 
surface.  Ainsi , on  voit  successivement  apparaître  de  bas  en  haut  des 
mollusques  , des  reptiles  , des  poissons,  des  cétacés,  des  oiseaux  , des 
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Cependant  l’écoulement  des  eaux , facilité  par  les  ca- 
naux, par  la  culture  des  terres;  le  défrichement  des  fo- 
rêts, etc. , ont,  d’après  l’observation  de  M.-Arago,  pro- 
duit des  résultats  qui  tendent  à prouver  le  contraire  : la 
France  est  moins  froide  que  la  Gaule  de  Jules  César.  A 


ruminans , jusqu’aux  carnassiers  inclusivement.  Ce  n’est  que  der- 
nièrement (à  l’Institut,  40  juin  4S37),  que  M.  Lartet  a annoncé 
avoir  découvert,  fait  jusqu’ici  sans  exemple  , un  quadrumane  fossile  , 
singe  antédiluvien. 

Quoiqu’il  en  soit,  je  me  rappelle  avoir  vu  à Genève,  dans  la  collection  de 
M.  D***,  alors  en  recherches  scientifiques,  une  vertèbre  humaine  fos- 
sile également  antédiluvienne,  trouvée  dans  des  terrains  secondaires  au 
canton  de  Saint-Gall  ; ce  qui  serait  plus  important  encore  que  le  fait 
de  M.  Lartet,  et  viendrait  résoudre  une  grande  question  d’histoire  na- 
turelle jusque-là  disputée. 

Toutefois  , et  pour  terminer  sur  celte  question  insoluble,  du  moins 
dans  l’état  actuel  de  nos  connaissances  , de  la  température  du  globe  , 
quelques  savans,  M.  Poisson  entre  autres,  dans  un  travail  remarquable, 
lu  dernièrement  à l’Institut  (Séance  du  6 février  4837) , semblerait  re- 
venir à l’opinion  de  Lucrèce:  il  n’admet  point  la  théorie  delà  chaleur 
centrale  aujourd’hui  professée  généralement,  et  repousse  également 
celle  des  vibrations.  Ainsi,  il  résulte  d’observations  et  de  calculs  très- 
complexes  de  ce  savant  distingué,  dans  un  exemple  arbitrairement 
choisi  par  lui,  que  la  température  de  l’espace  en  un  million  d’années 
passerait  de  plus  100°  à moins  400°,  et  reviendrait  de — 100°  à j-400°; 
et  si  l’on  supposait  de  plus  qu’elle  fut  maintenant  à son  minimum  , il 
en  résulterait  à l’époque  actuelle  un  accroissement  de  température  de 
la  terre,  à partir  de  sa  surface,  a peu  près  égal  à celui  que  l’on  observe. 
Cet  accroissement  serait  sensiblement  uniforme  jusqu’à  toutes  les  pro- 
fondeurs accessibles;  il  varierait  ensuite,  et  à une  profondeur  d’envi- 
ron 7,000  mètres,  la  température  atteindrait  son  minimum  et  surpas- 
serait d’environ  407  degrés  celle  de  la  superficie.  Au  delà  elle  dimi- 
nuerait; de  sorte  que  vers  60,000  mètres  de  distance  à la  surface, 
l’inllueuce  de  l’inégalilé  de  température  de  l’espace  aurait  entièrement 
disparu.  Dans  cet  exemple,  la  température  de  la  surface  du  globe  , il  v 
a 5,000  siècles,  surpassait  celle  qui  a lieu  aujourd’hui  d’un  peu  moins 
de  200  degrés,  et  il  en  serait  de  même  quand  5,000  autres  siècles  se 
seront  écoulés;  ce  qui  a rendu  et  rendrait  encore  de  nouveau  la  terre 
inhabitable  à l’espèce  humaine.... 
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cette  question  se  rattache  donc  celle  de  la  civilisation  et 
du  progrès  (§  106).... 


CHAPITRE  Y. 

INFLUENCE  DE  LA  TEMPÉRATURE  SUR  LES  CAUSES  DES  VICISSITUDES 
ATMOSPHÉRIQUES  DANS  LES  DIVERSES  RÉGIONS  DU  GLOBE  TER- 
RESTRE. 

§ 22.  La  principale  cause  des  vicissitudes  atmosphéri- 
ques , est  le  changement  de  température  qui  résulte  de  la 
plus  ou  moins  grande  obliquité  des  rayons  solaires  aux  dif- 
férentes époques  de  l’année. 

Lorsqu’en  effet,  passant  successivement  en  revue  l’éten- 
due de  notre  globe,  on  étudie  les  vicissitudes  atmosphériques 
dans  les  divers  régions , on  observe  que  dans  la  zone  tor- 
ride (1) , où  la  température  la  plus  base  est  de  5 à 10°— j-0  R . ; 
l’air  toujours  chaud  par  l’élévation  continuelle  du  soleil,  et 
toujours  humide  par  l’activité  de  la  vaporisation , persiste 
dans  ce  double  état  à raison  de  la  présence  constante  de 
l’excès  du  calorique  ; de  telle  sorte  que  la  vapeur  d’eau, 
bien  que  constante  dans  l’atmosphère  de  ces  contrées,  y de- 
meure toujours  insensible , maintenue  qu’elle  est  sans  cesse 
sous  forme  de  gaz  par  la  température  élevée  de  l’air  (2). 

Or,  la  température  étant  à peu  près  uniforme  sous  la 
zone  torride,  et  les  jours  y étant  presque  égaux  aux  nuits, 


(1)  23°  et  demi  en  deçà  et  au  delà  de  l’équateur. 

(2)  C’est  à cette  combinaison  du  calorique  avec  une  grande  masse 
d’eau  , que  sont  probablement  dus  les  dégagemens  électriques  qui  for- 
ment ces  orages  , ces  trombes  et  ces  ouragans  qui  bouleversent  quel- 
quefois les  régions  équatoriales , et  précipitent  souvent  en  quelques 
jours  , en  quelques  heures,  autant  d’eau  qu’en  plusieurs  mois  dans  les 
autres  zones. 
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il  en  résulte  que  les  vicissitudes  atmosphériques  sont  peu 
marquées  dans  cette  partie  du  globe.  Leurs  effets  physi- 
ques et  moraux  sur  l’homme  y sont  donc  plus  profonds  et 
moins  variables. 

§ 23.  Lorsqu’ensuite  on  observe  les  mêmes  phénomènes 
dans  les  zones  glaciales  (1),  on  trouve  qu’ils  présentent  en- 
core la  même  fixité  ; avec  cette  différence  seulement  qu’ils 
sont  opposés  à ceux  de  la  zone  torride  , puisque  là  cette 
fixité  est  due  à la  présence  d’un  excès  de  calorique,  tandis 
qu’ici  elle  dépend  du  défaut  ou  plus  exactement  de  la 
grande  diminution  du  calorique.  Ainsi,  dans  les  régions 
glaciales , l’abaissement  considérable  de  la  température 
étant  constant , dès-lors , le  peu  d’activité  de  la  vaporisa- 
tion étant  permanent , il  s’ensuit  que  l’air  y est  toujours 
froid  et  toujours  sec.  Il  s’ensuit  aussi  que  l’état  hygromé- 
trique y est  uniforme , hors  le  cas  des  deux  passages  brus- 
ques et  tranchés  de  l’été  à l'hiver  et  réciproquement , cette 
latitude  ne  subissant,  comme  on  sait , que  ces  deux  extrê- 
mes. Quelques  brouillards  ou  de  la  neige , c’est  tout  ce 
qu’on  y observe  pendant  les  deux  passages  dont  nous  par- 
lons. On  voit  donc  qu’il  y a dans  les  zones  glaciales  comme 
dans  la  zone  torride , peu  de  variations  atmosphériques  ; et 
que  ce  phénomène  dépend  surtout  de  ce  que  la  tempéra- 
ture éprouve  peu  de  changemens  dans  ces  régions. 

§ 24.  Mais  si  nous  arrivons  aux  zones  tempérées  (2),  la 
nature  change  de  face.  Dans  sa  révolution  annuelle  autour 
du  soleil , la  terre  en  présentant  à cet  astre  ses  zones  tem- 
pérées , sous  deux  obliquités  différentes , il  en  résulte  pour 
chacune  de  ces  contrées  deux  époques  principales,  savoir  . 


(1)  23°  et  demi  des  cercles  polaires  aux  Tôles. 

(2)  C’est-à-dire  aux  deux  régions  du  globe,  comprises  entre  les  tro 
piques  et  les  cercles  populaires,  et  qui  sont  de  43". 
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l’hiver  et  l’été.  On  y remarque  en  outre  deux  saisons  inter- 
médiaires, le  printemps  et  l’automne;  ce  qui  tient  à ce 
que  le  passage  de  l’hiver  à l’été  et  réciproquement,  n’est 
point  brusque  dans  ces  pays  comme  dans  les  zones  gla- 
ciales. 

Or,  pendant  ces  diverses  saisons , la  température  varie 
beaucoup  dans  les  régions  tempérées  du  globe.  De  là  les 
variations  atmosphériques  nombreuses  et  tranchées  que  l’on 
y remarque. 

En  effet , dans  ces  deux  zones , la  température  varie  de- 
puis -j-  30°  R.  jusqu’à  — 20°  R.  On  conçoit,  d’après 
cela,  que  dans  cette  immense  échelle  climatérique  de 
50  degrés  parcourue  en  quelques  mois  , en  quelques  se- 
maines , il  doive  se  passer,  à part  l’influence  de  plusieurs 
causes  secondaires , de  grandes  révolutions  dans  toute  la 
nature,  spécialement  chez  les  êtres  vivans. 

§ 25.  Malgré  cette  cause  puissante  et  majeure  des  vicis- 
situdes atmosphériques  sous  les  zones  tempérées  , savoir  , 
l’augmentation  et  la  diminution  alternatives  que  la  tempé- 
rature y éprouve  ; il  ne  faut  point  perdre  de  vue  l’influence 
qu’exercent  dans  ces  variations  atmosphériques  certaines 
circonstances  dont  nous  venons  de  faire  mention  sous  le 
nom  de  causes  secondaires  : telles  sont  la  vaporisation  des 
eaux,  l’exposition  du  sol,  sa  situation,  sa  nature  et  son 
élévation  au  dessus  du  niveau  des  mers  ; enfin,  l’action  des 
vents. 

a.  La  vaporisation  des  eaux  ne  pouvant  s’effectuer  qu’aux 
dépens  du  calorique  des  corps  environnans , doit  par  cela 
même  refroidir  l’atmosphère.  Ainsi,  formé  par  des  mers,  le 
pôle  austral  est  plus  froid  que  le  pôle  boréal  formé  par  des 
terres.  Le  capitaine  Cook  ne  put , en  effet , parvenir  vers 
le  premier  que  jusqu'au  71°  de  latitude,  tandis  qu'il  péné- 
tra vers  le  second  jusqu’au  80°. 

L.  Le  versant  nord  des  montagnes  présente  une  tempé- 
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rature  beaucoup  plus  basse  que  leur  versant  opposé.  C’est 
ainsi  que  la  partie  des  Pyrénées  qui  regarde  la  France  nous 
offre  une  température  bien  inférieure  à celle  dont  jouit  la 
partie  qui  se  trouve  tournée  vers  l'Espagne. 

c.  Quelques  vallées  abritées  au  nord , à l’est  et  à l’ouest , 
présentent  pour  ainsi  dire  un  printemps  perpétuel,  bien 
que  situées  dans  un  pays  dont  les  hivers  sont  rigoureux. 
Telle  est  en  France  la  vallée  d’Hyères,  où  le  thermomètre 
ne  descend  presque  jamais  au  dessous  de  4°  à 5°  R.  , tan- 
dis qu’à  quelques  lieues  de  là,  aux  environs  de  Toulon,  le 
thermomètre  descend  beaucoup  plus  bas. 

d.  Dans  les  terrains  argileux,  dans  ceux  qui  renferment 
beaucoup  de  salpêtre  (azotate  de  potasse),  ou  de  sel 
gemme  (chlorure  de  sodium) , il  n’est  pas  rare  de  voir  tout 
à coup  survenir  au  milieu  de  l’été,  un  refroidissement  con- 
sidérable dans  l’atmosphère  et  même  des  gelées.  C’est  ce 
que  l’on  observe  quelquefois  dans  certains  pays  de  la  Chine, 
riches  en  salpêtre  ou  en  sel  gemme.  Ce  phénomène  dépend 
très-probablement  de  ce  que  l’infiltration  des  eaux  ne  pou- 
vant s’opérer  dans  ces  sortes  de  terrains  , ils  conservent 
une  humidité  qui  devient  cause  de  refroidissement. 

e.  Mais  la  plus  puissante  de  toutes  les  causes  secondaires 
de  refroidissement  de  l’atmosphère , est  l’élévation  du  sol 
au  dessus  du  niveau  de  la  mer.  D’illustres  voyageurs  ou 
aéronautes  ont  démontré  que  l’abaissement  de  température 
est  de  1°  du  thermomètre  centigrade  , pour  environ  175'", 2 
(90  toises)  d’élévation.  Aussi  nos  hautes  montagnes,  celles 
mêmes  situées  sous  l’équateur,  comme  le  Chimboraçuo  et 
le  Mont  de  la  lune,  sont -elles  toujours  couvertes  de 
neiges  (1).  Les  plateaux  élevés  sont  plus  froids  que  les  ler- 


(1)  «C’est  par  le  froid  fjne  les  dernières  couches  de  l'atmosphère  per- 
dent leur  ressort.  La  couche  liquéfiée  doit  avoir  l’épaisseur  nécessaire 
pour  faire  équilibre  par  son  poids  à la  force  élastique  de  Pair  inférieur. 
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rains  bas  sous  les  mêmes  parallèles  : sous  la  même  latitude 
boréale,  on  éprouve  beaucoup  plus  de  froid  à Moscou  qu’à 
Edimbourg  ; mais  pour  les  terrains  humides , l’avantage  de 
l’abaissement  du  sol  est  compensé  par  l’évaporation  des  eaux 
(§  18.)  • * 

/.  Les  vents  modifient  la  température  des  lieux  différem- 
ment , suivant  que  pour  y arriver,  ils  traversent  des  con- 
trées plus  ou  moins  froides.  En  effet,  ceux  qui  souillent  des 
pôles  vers  l’équateur,  lorsque  ni  les  forêts , ni  les  chaînes 
de  montagnes  ne  changent  leur  direction , produisent  un 
refroidissement  extrême. 

§ 26.  Ainsi  que  nous  le  démontrerons  ailleurs , l’ac- 
tion que  ces  diverses  causes , soit  isolées , soit  combinées , 
exercent  sur  toute  la  nature , a été  depuis  long-temps  con- 
statée par  les  bons  observateurs  ; et  c’est  cette  observation, 
cette  étude  qui , réunies  à celle  de  la  chaleur  thermométri- 
que , constituent  une  branche  importante  de  la  philosophie 
naturelle,  la  météorologie.  Ainsi  qu’il  résulte  clairement  de 
ce  léger  aperçu , cette  partie  de  la  physique  a dû  se  perfec- 
tionner particulièrement  sous  la  zone  moyenne  , puisque 
nulle  part , aux  pôles  ni  même  à l’équateur,  il  n’existe  au- 
tant que  sous  celte  zone  de  causes  de  changemens,  de  trou- 
bles et  de  désordres  atmosphériques. 

Malheureusement  la  météorologie , si  utile  un  jour  sans 
doute  à la  pathologie  (1)  et  à l’hygiène,  est  encore  fort  pou 


C’est  là  la  vraie  cause  du  froid  excessif  que  l’on  ressent  à mesure  qu’on 
s’élève  dans  les  hauteurs  de  l’atmosphère.  » (Poisson,  op.  cit.) , 

(1)  Espérons  qu’elle  jettera  bientôt  quelques  lumières  sur  l’une  des 
questions  de  cet  ordre  les  plus  couvertes  encore  de  ténèbres  : celle  des 
constitutions  atmosphériques , si  mal  appréciée  de  tous  les  temps;  tan- 
tôt niée,  tantôt  exagérée,  mais  d’une  valeur  réelle,  aussi  trop  peu  sen- 
tie de  nos  jours;  car  il  ne- saurait  être  indifférent  en  médecine  de  sa- 
voir non  seulement  pourquoi  les  saisons  , les  climats , en  modifiant  la 
constitution  de  l’homme,  modifient  aussi  ses  maladies;  pourquoi  le  froid 
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avancée  ; et  bien  qu’on  possède  déjà  des  instrumens  assez 
précis  pour  indiquer  la  direction  et  la  force  des  vents,  l’état 
électrique  de  l’atmosphère , etc. , et  qu’on  puisse  connaître 
la  température,  la  pression  et  l’état  hygrométrique  de  l’air, 
par  des  procédés  d’observation  faciles  et  précis , on  n’a 
pas  encore  assez  multiplié  et  rapproché  les  lieux  et  les 
époques  des  observations , pour  découvrir  les  lois  des  phé- 
nomènes atmosphériques,  soit  généraux,  soit  particuliers  à 
chaque  contrée,  et  arriver  à les  prédire  avec  quelque  cer- 
titude. Les  connaissances  spéciales , le  temps  et  l’attention 
que  ce  travail  exige  à la  fois  d’un  grand  nombre  de  per- 
sonnes, en  sont  le  principal  obstacle.  Pour  le  surmonter,  il 
faudrait  imaginer  des  instrumens  capables  de  tracer  d'eux- 
mêmes  avec  exactitude  les  indications  successives  des  phé- 
nomènes pendant  un  certain  temps.  Néanmoins  l’existence 
des  thermomètres  à maximâ  et  à minimà , le  perfectionne- 
ment de  l’horlogerie,  la  composition  de  Yhèliostat  et  de  cet 
autre  appareil  ingénieux  servant  à mesurer  les  sons , lais- 
sent l’espoir  de  voir  la  météorologie  se  perfectionner  assez 
pour  offrir  uu  jour  des  secours  nombreux  à notre  art. 


des  nuits  qui  excite  l’invasion  de  ces  fièvres  si  dangereuses  des  côtes 
occidentales  de  l’Afrique  et  de  tous  les  pays  chauds  et  humides;  qui  y 
développe  les  maladies  convulsives,  le  béribéris,  le  tétanos,  le  cholèra- 
morbus , et  tontes  ces  formes  diverses  et  terribles  de  l’irritation  des 
centres  nerveux  et  gastro-intestinaux , qui  tuent  en  quelques  jours  et 
souvent  en  quelques  heures , ne  donne  lieu  chez  nous  qu’à  des  rhuma- 
tismes, à des  fluxions , etc.;  pourquoi  le  froid  qui,  dans  un  automne  plu- 
vieux , détermine  des  affections  catarrhales  , des  dysenteries , etc.  , 
provoque  une  flècre  inflammatoire  éruptive  au  printemps;  mais  pour- 
quoi encore  dans  le  même  pays,  sous  la  même  latitude,  les  mêmes  sai- 
sons présentent  fréquemment , d’une  année  à l’autre,  dans  les  mêmes 
maladies,  des  différences  phénoménales  assez  marquées,  et  quelque- 
fois même  intervertissent  l’ordre  habituel  de  ces  maladies  et  les  substi- 
tuent les  unes  aux  autres  ?.. 
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DEUXIÈME  SECTION. 

INFLUENCE  DU  FROID  ATMOSPHÉRIQUE,  CONSIDÉRÉE  SOUS  LES 
RAPPORTS  PHYSIQUE  , PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLOGIQUE  , 
SUR  TOUTE  LA  NATURE. 

§ 27.  Tout  corps  étant  composé  de  parties  matérielles 
non  contiguës  , lorsque  ce  corps  conserve  sa  forme  , cha- 
cune de  ses  parties  doit  être  considérée  comme  soumise  à 
l’action  de  plusieurs  forces  qui  se  font  équilibre.  Il  paraît 
démontré  que  ces  forces,  réduites  à deux  genres,  émanent 
des  particules  elles-mêmes  , varient  d’intensité  avec  la  dis- 
tance et  deviennent  insensibles  lorsque  cette  distance  est 
inappréciable  à nos  sens.  Ces  forces,  très-différentes  oii 
plutôt  opposées , quoique  émanant  des  mêmes  particules 
sont  : les  unes  attractives , et  ne  varient  dans  un  même 
corps  qu’avec  la  distance,  les  autres  répulsives  et  dé- 
pendant à la  fois  de  la  distance  et  de  l’énergie  de  la  cha- 
leur ; action  répulsive  qui  diminue  plus  rapidement  que 
l’action  attractive  , lorsque  la  distance  augmente  (Lamé).. 
Telle  est  la  loi  de  constitution  interne  des  corps , dont 
l’état  dépend , comme  on  voit , de  la  plus  ou  moins  grande 
quantité  de  calorique. 

§ 28.  Il  n’est  donc  dans  la  nature  aucun  être  qui  puisse 
lui  échapper  : depuis  l 'inorganique  où  ces  phénomènes  sont 
simples  et  explicables  -,  le  végétal  où  ils  se  compliquent  de 
nouvelles  forces,  jusqu’à  l 'animal  le  plus  fini , le  plus  com- 
plet ; jusqu’à  l’homme  enfin , OÙ  la  vie  , le  sentir  et  le  mou- 
voir se  réunissent  pour  parfaire  ce  chef-d’œuvre  de  la  créa- 
tion , tout  est  soumis  à la  loi  d’attraction  et  de  répulsion. 
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CHAPITRE  PREMIER. 

INFLUENCE  DU  FROID  ATMOSPHÉRIQUE  , CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIQUE  , SUR  LES  CORPS  INORGANISÉS. 

§ 29.  Pour  établir  l’influence  physique  du  froid  sur  les 
êtres  qui  n’ont  point  reçu  la  vie  en  partage  , il  faut  étudier 
les  phénomènes  qui  dépendent  de  la  plus  ou  moins  grande 
quantité  de  chaleur  dans  les  divers  solides , liquides  ou 
fluides  du  monde  physique  ; exposer  par  conséquent  les 
moyens  qui  ont  été  employés  pour  mesurer  les  dilatations 
et  les  contractions  dans  ces  dillérens  corps , ou  la  quantité 
dont  l’unité  de  leur  volume  augmente  moyennement  pour 
l’augmentation  d’un  degré  de  température  dans  le  thermo- 
mètre à mercure  (§  33). 

Le  coefficient  de  dilatation  varie  d’un  corps  à l’autre. 
Chaque  solide  ou  liquide  a le  sien  ; mais  ce  coefficient  a la 
même  valeur  pour  tous  les  gaz.  Elle  est  en  général  plus 
grande  pour  les  liquides  que  pour  les  solides  , et  plus 
grande  encore  pour  les  fluides  élastiques , permanens  ou 
non.  La  connaissance  précise  du  coefficient  de  dilatation  est 
utile  dans  un  grand  nombre  de  circonstances  ; mais  la  con- 
traction comme  la  dilatation  des  corps  étant  en  général  fort 
petite  , il  est  très-difficile  de  les  mesurer  avec  précision, 
surtout  à des  températures  au  dessus  de  100°.  C’est  aux 
travaux  de  MM.  Gay-Lussac , Dulong  et  Petit , particuliè- 
rement de  ces  deux  derniers  savans,  qu'on  doit  les  connais- 
sances précieuses , bien  qu’encore  incomplètes , que  pos- 
sède aujourd’hui  la  théorie  de  la  chaleur  et  du  froid. 

Nous  nous  bornerons , dans  ce  chapitre  , aux  notions  né- 
cessaires à l’intelligence  de  notre  sujet  ; renvoyant , pour 
de  plus  amples  développemens , aux  traités  de  physique. 
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§ I". 


Influence  du  froid  atmosphérique , considérée  sous  le  rapport 
physique , sur  les  solides. 

§ 30.  Lorsque  les  corps  solides  se  refroidissent  par  émis- 
sion de  la  chaleur  rayonnante , l’action  du  froid  , sur  ces 
corps,  est  appréciable  , bien  qu’elle  soit  peu  sensible  et 
assez  difficile  à démontrer.  Newton , entre  tous  les  obser- 
vateurs , fut  le  premier  qui  donna  cette  démonstration  et 
formula  le  fait  en  loi , savoir  : Que  la  fraction  de  degré , 
perdue  dans  un  instant  très-court  par  un  corps  qui  se  re- 
froidit , est  proportionnelle  à l’excès  de  la  température  sur 
celle  des  corps  environnons..  Et,  bien  que  cette  loi  de  New- 
ton ne  soit  qu’une  loi  approchée  , et  ne  puisse  être  admise 
que  pour  de  faibles  excès  de  température , elle  est  suffi- 
samment exacte  , lorsque  cette  température  du  corps , qui 
se  refroidit , ne  dépasse  que  de  10°  à 20°  tout  au  plus 
celle  de  l’enceinte.  C’est  d’après  cette  loi  du  refroidisse- 
ment de  Newton  , que  Leslie  inventa  son  ingénieux  appa- 
reil pour  étudier  les  propriétés  de  la  chaleur  rayonnante. 

Mais  le  phénomène  spontané  le  plus  important , celui 
qui  joue  le  principal  rôle  dans  les  phénomènes  composés 
de  la  théorie  physique  du  froid  et  de  la  chaleur,  je  veux 
dire  la  faculté  que  possède  toute  particule  pondérable  d’é- 
mettre à chaque  instant  une  certaine  quantité  de  sa  cha- 
leur propre , ou  de  se  refroidir  dans  une  enceinte  dont  le 
rayonnement  ne  lui  restitue  pas  autant  de  chaleur  qu’elle 
en  perd..  La  loi  de  ce  phénomène  est  aujourd’hui  complè- 
tement connue  , grâces  aux  travaux  remarquables  de 
MM.  Dulong  et  Petit  sur  ce  point  de  la  science  ; et  d’après 
lesquels  ils  sont  parvenus  à établir  leurs  trois  formules , ex- 
primant les  lois  du  refroidissement  dans  le  vide  , celles  du 
refroidissement  dû  au  contact  seul  d’un  gaz  , et  celles  du 
refroidissement  observé  dans  l’air  ; formules  qui  devront 
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servir  désormais  de  point  de  départ  à toutes  les  recherches 
mathématiques  qu’on  entreprendra  sur  le  rayonnement  et 
la  commimication  de  la  chaleur  , comme  sur  l’évaporation, 
la  condensation  ou  le  refroidissement. 

§ 31.  Partant  des  données  fournies  par  Newton,  Ramsden, 
Lavoisier  et  Laplace  sont  arrivés  à un  résultat  général 
d’une  haute  importance  pratique.  Ces  savans  distingués  ont 
constaté  qu entre  0°  et  -j-  100°  tous  les  corps  solides  se  di- 
latent ou  se  contractent  proportionnellement  à la  tempéra- 
ture évaluée  en  degrés  du  thermomètre  a mercure. . Voici  quel- 
ques uns  des  nombres  obtenus , pour  la  dilatation  linéaire 
de  différentes  substances , entre  les  deux  limites  0°  et  -|-100o: 
Yerreà  glacerTfTS,  verre  à cristal —,'-47  , cuivre  ^ , lai- 
ton r\- 3,  fer  doux  ?;-9 , acier  non  trempé  vÿs , pla- 
tine 7,1^7  • 

On  a tiré  dans  les  arts  un  très-grand  avantage  de  cette 
connaissance  de  la  force  de  dilatation  et  de  contraction  des 
solides  par  le  froid  et  la  chaleur.  On  la  prend  en  grande 
considération  , par  exemple  , dans  le  choix  du  verre  pour 
la  confection  des  thermomètres , dans  l’emploi  du  fer 
pour  les  constructions  et  surtout  pour  le  redressement  de 
charpentes  ou  de  pans  de  murailles  déviés  (1).  La  propriété 
opposée  dans  la  fonte  et  le  plâtre , font  adopter  ces  deux 
substances  par  les  mouleurs  pour  la  confection  des  por- 
traits coulés , etc. 

§ 32.  On  a également  utilisé  la  connaissance  de  la  pro- 
priété que  possèdent  les  corps  solides  de  conduire  plus  ou 
moins  la  chaleur  , d’accélérer  ou  de  retarder  le  refroidis- 


(1)  On  prend  aussi  en  considération  la  propriété  de  dilatation  li- 
néaire du  fer  dans  la  construction  des  ponts  suspendus.  O11  peut  remar- 
quer que  c’est  à cause  de  cette  propriété  que  les  jointures  du  fer,  dans 
les  ponts  confectionnés  avec  ce  métal,  ne  sont  point  exactement  coïn- 
cidentes. C’est  à l’ignorance  de  cette  loi  ou  à la  négligence  de  son  ap- 
plication , qu’on  doit  attribuer  la  chute  de  plusieurs  de  ces  ponts. 
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sernent.  Ainsi , pour  la  construction  des  maisons , on  con- 
çoit que  l’épaisseur  des  murs  devra  être  d’autant  moindre, 
que  leur  substance  sera  moins  conductrice  : les  maisons  en 
bois  sont  les  plus  chaudes  et  les  plus  économiques  ; pour 
les  appareils  de  chauffage , les  poêles  sont  préférables  à 
tous  les  procédés , et  développent  le  plus  de  calorique  au 
moins  de  frais  possibles.  Pour  le  choix  des  vêtemens  selon 
les  saisons  ; pour  le  transport  des  masses  chaudes  ou  froides 
dont  il  convient  de  conserver  la  température,  etc.,  on  ne 
peut  résoudre  toutes  les  questions  qui  s’y  rattachent , que 
par  l’étude  de  la  conductibilité  des  corps  solides. 

§ n. 

Influence  du  froid  atmosphérique , considérée  sous  le  rapport 
physique , sur  les  liquides. 

§ 33.  Dans  les  corps  liquides  , le  coefficient  de  dilatation 
est  en  général  plus  grand  que  dans  les  corps  solides , et  la 
loi  de  la  vitesse  de  refroidissement  est  plus  facile  à saisir. 
Le  froid  , comme  la  chaleur,  se  distribue  facilement  et  uni- 
formément dans  les  liquides  par  les  courans  qui  s'y  for- 
ment. Toutefois,  son  influence  varie  (1)  suivant  la  nature 
de  ces  liquides,  la  forme  et  la  substance  de  leur  enveloppe  ; 
et  aussi , de  même  que  pour  les  solides , suivant  que  l'on 
opère  dans  le  vide  ou  à l’air  libre. 

Lorsque  certains  liquides  sont  exposés  à des  tempéra- 
tures continuellement  décroissantes , ils  finissent  par  attein- 
dre la  température  de  fusion  des  corps  solides  formés  de 
la  même  substance  ; il  y a alors  passage  de  f état  liquide  à 
l'état  solide  ; quelquefois  sous  une  contexture  cristalline , 


(1)  C’est-à-dire  cependant  que  ces  circonstances  ne  font  que  lundi 
fier  un  coefficient  constant,  qui  doit  entrer  comme  facteur  dans  l’ex 
pression  de  la  vitesse  du  refroidissement. 
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le  plus  souvent  en  masse  compacte  et  sans  clivage.  La  tem- 
pérature <le  la  solidilication  est  variable  d'un  liquide  à l’au- 
tre : de  0°  pour  l’eau  , elle  est  de  — 39°  à — 40°  C.  pour 
le  mercure.  Plusieurs  liquides , tels  que  l’alcool , l’éther  et 
certains  acides  , semblent  faire  exception  à cette  loi  géné- 
rale du  passage  à l’état  solide  , par  une  diminution  de  tem- 
pérature ; toutefois  , c’est  sans  doute  parce  que  jusqu’à  ce 
jour  , ainsi  que  nous  l’avons  dit  ailleurs  pour  les  gaz  per- 
manens , il  a été  impossible  de  réaliser  un  refroidissement 
ou  une  pression  assez  étendus  pour  contraindre  ces  corps  à 
passer  de  l’état  liquide  à l’état  solide.  Dans  ce  passage  , il 
y a en  général  changement  brusque  de  densité  ; mais  pour 
certaines  substances,  c’est  une  dilatation.  Ainsi  l’eau  (§  34), 
la  fonte  (§  35),  le  bismuth  diminuent  de  densité,  le  mercure 
se  contracte  au  contraire. 

§ 34.  L’eau  présente  un  phénomène  remarquable  qui  la 
distingue  des  autres  liquides  : lorsque  sa  température  s’a- 
baisse de  -f-  100°  à -f-  4°  à peu  près  , son  volume  diminue 
et  sa  densité  augmente  ; mais  si  sa  température  continue  à 
s’abaisser  de  -f-  4°  vers  0“,  sa  densité  diminue  au  contraire, 
en  sorte  qu’elle  se  dilate  en  se  refroidissant.  On  déduit  des 
tables  de  M.  Halslrom  , que  le  maximum  de  condensation 
ou  de  densité  a lieu  vers  4°,  108  ; à-}- 8°  une  même 
masse  d'eau  occupe  sensiblement  le  même  volume  qu’à  0°. 

Il  existe  d’autres  phénomènes  de  congélation  propres  à 
l’eau  . non  moins  extraordinaire  : ainsi  la  congélation  peut 
être  retardée  1°  par  son  état  de  pureté  ou  de  limpidité  ; 
2°  par  son  état  de  repos  parfait;  3°  par  la  petitesse  du  dia- 
mètre des  vases  ou  des  tubes  qui  la  contiennent.  Alors  on 
voit  l'eau  descendre  quelquefois  à — 10°  — 12°  et  même 
plus , sans  que  la  congélation  ait  lieu  ; ce  qu'on  explique 
dans  le  premier  cas  en  disant  que  , pure  et  limpide,  l'eau 
ne  contient  plus  ces  corps  légers  qu’elle  tient  ordinaire- 
ment en  suspension , ayant  à peu  près  la  même  densité 
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qu’elle , mais  non  le  même  coefficient  de  dilatation , et  qui, 
en  se  contractant  plus  ou  moins  qu’elle  par  le  refroidisse- 
ment , donne  lieu  à un  certain  mouvement , à une  certaine 
agitation  du  liquide  qui  favorise  la  congélation  ; dans  le 
deuxième  cas,  en  affirmant  que  cela  tient  à l’inertie  des 
molécules  de  l’eau , qui  ont  besoin  de  mouvement  pour  se 
congeler  ; enfin , dans  le  troisième  , que  c’est  encore  l’ab- 
sence du  mouvement  dans  les  petits  vases  ou  tubes  capil- 
laires , qui  empêche  la  congélation..,  ce  qui  résume  cette 
triple  explicalion  en  un  seul  motif,  une  seule  condition  : la 
nécessité  du  mouvement  pour  l’accomplissement  de  ce  phé- 
nomène ; et  ce  qui  expliquerait  en  même  temps , selon 
M.  Desprez,  pourquoi  le  plus  souvent  les  végétaux  résis- 
tent à la  désorganisation  à de  très-basses  températures 
(§  41). 

§ 35.  On  a attribué  une  grande  importance  à la  tempéra- 
ture du  maximum  de  condensation  de  l’eau , en  l’adoptant 
pour  celle  qui  sert  à définir  l'unité  de  poids  : un  centimètre 
cube  d’eau,  pesant  précisément  un  gramme  à4-4°.108. 
On  s’en  est  aussi  servi  pour  les  calculs  de  jaugeage  ; et  à 
son  aide  , on  a expliqué  la  fracture  des  vases  fermés  con- 
tenant de  l’eau.  On  a même,  en  Angleterre  , obtenu  des  ré- 
sultats comparables  à ceux  de  la  poudre  à canon , en  ren- 
fermant ce  liquide  dans  une  bombe  bien  bouchée  avec  un 
tampon  de  bois  et  soumise  à un  refroidissement  intense. 
Enfin , ayant  remarqué  que  certaines  pierres  poreuses  , 
dites  gélives , contenant  de  l’argile  et  partant  plus  ou  moins 
d’eau,  se  brisaient  pendant  les  grandes  gelées;  on  a essayé , 
avant  de  les  employer  en  construction,  les  pierres  suspectes , 
en  en  plongeant  un  morceau  dans  une  solution  saturée  de 
sulfate  de  soude  ou  d’un  autre  sel  qui  augmente  de  volume 
en  cristallisant  ; alors  si  la  pierre  se  laisse  pénétrer  par  la 
dissolution , on  observe  le  même  effet  que  par  la  congéla- 
tion de  l’eau , et  elle  se  fracture  en  éclats. 
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Mais  c’est  au  produit  direct  de  ce  phénomène  de  conden- 
sation de  l’eau,  à la  glace  elle-même,  qu’on  a de  tous  temps 
et  surtout  dans  le  siècle  dernier,  attaché  le  plus  grand  prix 
en  médecine  ; et  c’est , ainsi  que  nous  l’avons  déjà  dit  (§  7), 
parce  qu'on  semblait  de  nos  jours  méconnaître , ou  ne  pas 
apprécier  assez  l’importance  de  ce  précieux  modificateur, 
que  nous  avons  cru  devoir  consacrer  tous  nos  efforts  à sa 
défense,  à sa  réhabilitation. 

§ 36.  On  connaît  encore , et  c’est  là  un  fait  d’une  haute 
importance  chimique,  bien  qu’on  n’ait  pu  jusqu'ici  expliquer 
tous  les  termes  de  ce  phénomène  , le  dégagement  plus  ou 
moins  prononcé  de  calorique  latent  auquel  donne  lieu  la 
combinaison  de  certains  liquides  par  leur  condensation , 
comme  on  connaît  le  refroidissement  exigé  par  le  phéno- 
mène opposé  de  l’évaporation  : double  circonstance  dont 
les  résultats  sont  immenses  pour  la  médecine  et  l’économie 
domestique,  incalculables  pour  les  arts  et  l’industrie! 
En  effet,  sans  parler  ici  des  applications  de  la  vapeur,  c’est 
la  connaissance  de  cette  double  circonstance  qui , en  Es- 
pagne , a suggéré  l’idée  des  Alcarazas  ,•  qui  dans  les  Indes 
orientales  fait  rafraîchir  l’air  des  appartemens , en  plaçant 
dans  le  trajet  qu’il  doit  parcourir  pour  y arriver,  des  bran- 
ches d’arbres  qu’on  entretient  humides  par  une  aspersion 
convenable;  et  qui,  en  France,  nous  fait,  pendant  les  gran- 
des chaleurs  de  l’été  , projeter  de  l’eau  dans  les  chambres 
à coucher  de  nos  malades.  Enfin  ce  fut  sous  l’inspiration 
des  lois  de  la  vaporisation  des  liquides,  que  Wollaston 
et  Leslie  construisirent  leurs  ingénieux  instrumens  , et 
qu’on  a pu  expliquer  comment  à -f  4°  R . , la  fermenta- 
tion spiritueuse  s’arrête  dans  les  liqueurs  fermentées 
celle  qui  forme  non  pas  le  vinaigre  toutefois , qui  de- 
mande une  assez  forte  chaleur , mais  l’acescence  et  par 
conséquent  la  décomposition;  comment  celle-ci  cesse  d’être 
possible  . même  au  dessus  du  terme  de  la  glace  ; comment, 
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à Saint-Pétersbourg  , et  dans  tout  le  Nord , des  provisions 
de  viandes  gelées  sont  conservées  tout  l'hiver  sans  subir  la 
moindre  altération  ; comment  enfin  on  a pu  trouver  des  ca- 
davres d’éléphant  (mammouth) , conservés  pendant  des  siè- 
cles dans  les  glaces  des  rives  de  la  Léna,  etc.,  etc.  (1)... 

§ m. 

Influence  du  froid  atmosphérique , considérée  sous  le  rapport 
physique , sur  les  fluides  élastique  ( gaz  pernianens  et  gaz  non 
permauens  ou  vapeurs). 

§ 37.  Bien  qu’il  soit  probable , ainsi  que  nous  l’avons  déjà 
fait  remarquer  (§  29),  que  l’on  parviendra  un  jour  à liqué- 
fier les  gaz  regardés  jusqu’ici  comme  permauens;  comme 
on  n’a  pu  encore  y parvenir  avec  les  pressions  et  les  dimi- 
nutions de  température  les  plus  fortes  dont  on  puisse  dis- 
poser, nous  n’avons  à nous  occuper  ici  que  des  vapeurs  ou 


(1)  C’est  encore  la  connaissance  de  celte  théorie  qui  a porté  cerlains 
peuples  anciens  et  quelques  économistes  modernes,  à employer  les  si- 
los à la  conservation  des  céréales.  M.  te  général  Demarçay  surtout, 
entre  ces  derniers,  a prouvé  qu’il  comprenait  dans  toute  son  étendue 
cette  importante  question  d’hygiène  publique,  en  remplaçant  les  silos 
de  ses  prédécesseurs  par  les  ylacicres.  Aussi,  comme  le  démontre  clai- 
rement un  mémoire  que  je  suis  heureux  de  posséder  comme  un  sou- 
venir de  sa  bienveillance  (*),  l’honorable  général  a-t-il  obtenu  dans  la 
conservation  des  blés  les  plus  beaux  résultats  connus  jusqu'à  ce  jour, 
ainsi  que  l’a  pensé  M.  Gay-Lussac,  dans  son  rapport  à l’Institut,  du 
4 juin  1S38. 

Le  froid,  en  d’autres  termes  la  congélation,  peut  encore  venir  utile- 
ment en  aide  au  chimiste  analyste  , toutes  les  lois  qu’il  veut  préalable- 
ment dépouiller  quelque  liquide,  animal  ou  non  , de  son  eau  de  com- 
position, pour  le  conserver  ou  l’analyser  mioux  ensuite.  — J’ai  pour 
ami  un  chimiste  fort  distingué  qui,  chaque  année,  fabriquant  sa  pro- 
vision de  vin  de  table  , se  fait  en  même  temps  du  vin  de  dessert , que 
j’ai  vu  prendre  par  un  yourntet  pour  du  vin  de  Portugal,  en  en  dépouil- 
lant une  certaine  quantité  par  la  cristallisation , par  la  congélation  ré- 
pété jusqu’à  épuration  complète... 

(*)  Nouveau  procède  pour  ta  conservation  des  grains , par  le  général  De- 
MAUÇAï  {/innates  de  l'agriculture  française  , r838). 
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des  non pcrmanens , vapeurs  qui,  du  reste , tant  qu’ elles 

ne  changent  pas  d’état , présentent  les  mêmes  propriétés 
que  les  gaz  proprement  dits. 

La  dilatation  par  le  calorique,  comme  la  contraction  par  le 
froid  , étant  très-sensible  dans  les  gaz,  même  pour  les  fai- 
bles changemens  de  température , la  recherche  des  lois 
qui  président  à ces  changemens,  ne  paraissait  pas  de- 
voir présenter  de  grandes  difficultés.  Cependant,  comme 
on  ne  connaissait  pas  encore  les  lois  de  la  formation  des  va- 
peurs , ou  l’influerice  des  liquides  dans  les  appareils  à gaz , 
on  a long-temps  essayé  en  vain  de  déterminer  leur  coeffi- 
cient de  dilatation  : c’est  M.  Gay-Lussac  qui  a le  premier 
surmonté  cet  obstacle. 

Il  n’en  est  pas  des  gaz  comme  des  corps  solides  ou  li- 
quides, où  dans  le  phénomène  de  la  dilatation,  l'action  de  la 
chaleur  est  constamment  modifiée  par  l’attraction  molécu- 
laire. Ici,  en  effet,  l’action  uniforme  de  la  chaleur  sur  tous 
les  gaz  permanens  , indique  suffisamment  que  cette  attrac- 
tion moléculaire , qui  doit  varier  avec  les  masses  des  der- 
nières particules  ou  des  atomes  indivisibles , et  conséquem- 
ment avec  la  nature  du  fluide  élastique,  n’a  aucune  in- 
fluence sensible  dans  cet  état  des  corps  pondérables.  D’où 
il  suit  que,  pour  cette  élude  délicate  et  difficile,  il  faut,  au- 
tant que  possible , que  l’action  de  la  chaleur  soit  isolée  ; et 
que  le  thermomètre  à gaz , et  particulièrement  à air , est 
préférable  au  thermomètre  à mercure. 

§ 38.  Les  pouvoirs  refroidissans  des  gaz  varient  pour 
chaque  pression.  D’après  les  résultats  obtenus  par  MM.  Du- 
long  et  Petit,  lorsque  le  baromètre  est  à O"1, 76  , le  pouvoir 
refroidissant  de  l’air  étant  pris  pour  unité,  celui  de  l’hydro- 
gène est  de  3,45 , celui  de  l’acide  carbonique  0,905.  Ces 
rapports  doivent  aussi  varier  avec  l’élasticité  , mais  on  peut 
leur  supposer  les  mêmes  valeurs  dans  les  limites  linéaires 
de  la  pression  atmosphérique.  Lorsque  le  corps  qui  se  re- 
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froidit,  est  exposé  à un  courant  de  gaz , la  chaleur  enlevée 
dans  le  même  temps  par  le  contact  du  fluide , est  d’autant 
plus  grande  que  ce  courant  est  plus  rapide , etc.  ; le  refroi- 
dissement d’un  corps  dans  un  gaz  éiant  presque  unique- 
ment dû  à son  contact , lorsque  ce  fluide  est  animé  d’une 
grande  vitesse. 

L’action  refroidissante  des  gaz  varie  encore , selon  qu’on 
opère  dans  le  vide  ou  à l’air  libre  , suivant  la  nature  de  la 
surface  sur  laquelle  ils  agissent.  Ainsi , pour  étudier  l’in- 
fluence de  la  surface  d’un  thermomètre,  tout  en  en  employant 
deux  de  dimensions  semblables  , si  l’un  conserve  sa  surface 
vitreuse  tandis  que  l’autre  est  recouvert  d’une  faible  cou- 
che d’argent  mat , ces  deux  surfaces  jouissent  de  pouvoirs 
rayonnans  bien  différens  , car  le  verre  est  un  des  corps  qui 
rayonnent  le  plus , et  l’argent  un  de  ceux  qui  rayonnent 
le  moins.  Enfin  , l’action  refroidissante  des  gaz  varie  selon 
leur  densité  ; et  c’est  d’après  les  recherches  de  cette  cir- 
constance (1) , comme  de  celles  de  pression , d’électricité  , 
de  vitesse , de  mouvement,  etc.,  que  MM.  Dulong  et  Petit 
ont  établi  les  trois  formules  remarquables  dont  nous  avons 
parlé  (§  30)  . et  qui  sont  l’expression  la  plus  parfaite  des 
lois  du  refroidissement  dans  le  vide  , au  contact  d’un  gaz  et 
à l’air  libre. 

§ 39.  On  a utilisé,  dans  les  arts , la  compression  des  gaz  , 
surtout  depuis  que  MM.  Bréguet,  Gay-Lussac,  Pouillet, 
Clément  etDésormes,  ont  inventé  des  instrumens  au  moyen 
desquels  on  peut  mesurer  exactement  la  chaleur  produite 


(1)  Le  froid  , en  donnant  celte  qualité  de  densité  et  de  concentration 
à l’air  atmosphérique,  le  rend  beaucoup  plus  propre  à la  transmission 
des  sons  : c’est  ce  que  chacun  a pu  constater  maintes  fois  l'hiver,  et 
surtout  ces  vieux  guerriers  qui  ont  fait  nos  campagnes  du  Nord  au 
Midi.  Ils  attestent,  en  effet,  que  le  bruit  de  la  mousqneteric  et  de  l’ar- 
tillerie était  bien  plus  retentissant  et  plus  terrible  un  jour  de  bataille 
donnée  sous  un  ciel  froid  et  sec , que  sous  un  ciel  chaud  et  humide. 


TRAITÉ  DU  FROID.  69 

par  cette  compression.  Ainsi,  on  l’a  employé  pour  la  con- 
fection des  briquets  à air,  etc.  Mais  les  avantages  qu’on  a 
retirés  de  cette  application  de  la  compression  des  gaz,  n’est 
rien  en  comparaison  de  ceux  qu’on  a déjà  obtenus  de  leur 
dilatation  et  de  la  production  des  vapeurs..  Et  pour  ne  par-  ' 
1er  que  d’une  seule  des  applications  de  ces  dernières , qui 
pourrait  dire  l’influence  qu’exerceront  un  jour  sur  la  civili- 
sation les  découvertes  de  J.  Wath  (1)  et  de  Mongolfier,  sur 
l’emploi  de  la  vapeur  appliquée  à la  mécanique  , à la  navi- 
gation sur  l’eau  et  dans  l’air , etc...! 


CHAPITRE  II. 


INFLUENCE  DU  FROID  ATMOSPHÉRIQUE  , CONSIDÉRÉE  SOUS  LES 
RAPPORTS  PHYSIQUE  , PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLOGIQUE  , SUR 
LE  RÈGNE  VÉGÉTAL. 

§ 40.  Point  de  chaleur,  point  de  végétation..  Ici  le  prin- 
cipe de  vie  est  trop  faible  pour  rendre  le  végétal  indépen- 
dant ; il  a besoin , pour  vivre  , d’être  activé  par  la  tempé- 
rature extérieure  : son  activité  accroît  et  décroît , sa  vita- 
lité se  mesure  avec  la  chaleur  atmosphérique.  A peine 
voit-on,  vers  les  pôles,  quelques  rares  arbustes,  quelques 
arbres  chétifs , apparus  lors  du  court  séjour  du  soleil  sur 
cet  horizon  ; et  vers  les  régions  où  il  ne  paraît  que  quelques 
semaines , la  terre  ne  peut  même  assez  s’échauffer  pour 
fournir  à ses  malheureux  habitans  les  ressources  d’une  mé  - 
diocre récolte  ! 


(1)  Ou  plutôt  du  français  Salomon  de  Caus  , qui , pour  récompense 
de  son  immortelle  invention,  fut  relégué  par  Richelieu,  comme  fou,  dans 
un  cachot  infect  à Bicêlrc,  alors  qu’on  aérait  dû  lui  élever  des  statues  ! 
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Le  végétal  qui  n’a  pas , comme  l’animal , de  grands 
foyers  vitaux  où  se  réfugie  la  vie  lorsqu’elle  est  contrariée 
à l’extérieur  ; le  végétal  existe  presque  tout  en  dehors  de 
lui-même.  Il  est  organisé  de  manière  à sentir  les  moindres 
changemens  atmosphériques  (1).  C’est  à sa  surface  que  se 
trouvent  disséminés  les  organes  respiratoires , exhalans  et 
absorbans  : c’est  là  que  se  passent  tous  les  phénomènes  de 
la  végétation , de  Y endosmose  et  de  Y exosmose..  C’est  à peu 
de  distance  de  l’écorce,  entre  le  liber  et  l’aubier , que  s'or- 
ganisent et  se  superposent  les  lames  cellulaires , les  fila- 
mens  fibreux  ou  les  vaisseaux  dont  l’assemblage  constitue  la 
couche  ligneuse , le  centre  organico-vital  où  se  passe  le 
phénomène  de  chimie  vivante  du  végétal , et  d’où  résulte 
non  seulement  l’action  de  la  vie  pour  l’individu  , mais  en- 
core cette  application  successive  de  cônes  concentriques 
qui  se  recouvrent,  s’emboîtent  les  uns  les  autres,  et  mar- 
quent chaque  année  , ou  plutôt  chaque  époque  solaire  qui  a 
protégé  sa  nouvelle  évolution... 

§41.  On  conçoit  dès-lors  combien  importe  à celle  série 
d’actions  et  de  réactions  vitales  l’influence  du  calorique , 


( 1 ) Voyez  celte  mimosa  (sensitive) , qui  s’assoupit  et  s’endort  la  nuit. 
Cette  mirabilis  Jalapa  et  longiftora  qui,  elle  au  contraire  , ferme,  le 
matin,  sa  corolle  infundibuliforme  aux  rayons  du  soleil  qu’elle  ne  peut 
supporter,  pour  l’ouvrir  le  soir  à la  fraîcheur  de  la  nuit.  Cette  dianœa 
muscipula  qui , au  premier  contact  des  mouches , se  contracte  et  les 
retient  prisonnières,  etc*  j phénomènes  admirables  dus  , selon  M.  Du- 
ihochet,  dans  un  mémoire  curieux  lu  dernièrement  à l’Institut,  à la 
propriété  d’irritabilité  qui,  dans  ces  fleurs,  met  en  jeu  un  double  plan 
de  nervures  offrant  à leur  côté  externe  des  cellules  en  séries  lon- 
gitudinales ; au  côté  interne , un  tissu  fibreux  formé  de  linéamens  très- 
lins,  entremêlés  de  globules  en  séries  également  longitudinales  ; tissu 
placé  entre  deux  plans  de  conduits  aérifères  ou  pneumatiques.  C’est  la 
turgescence  en  dehors  des  cellules  du  tissu  cellulaire,  par  implélion 
de  liquide  , ou  par  endosmose , qui  détermine  le  réveil  de  la  fleur,  c’est 
l’incurvation  du  tissu  fibreux  en  sens  contraire,  c’est-à-dire  en  dedans, 
par  oxygénation , qui  détermine  le  sommeil. 
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dont  elles  dépendent  absolument,  comme  le  prouve  l’énorme 
disproportion  qui  existe  entre  les  grands  végétanx  des  pôles 
et  de  l’équateur , et  la  répétition  des  récoltes  sous  cette 
dernière  latitude  (1).  Toutefois,  dans  les  contrées  de  la  zone 
tempérée,  où  le  froid  ne  descend  pas  beaucoup  au  dessous 


(1)  Vers  les  dernières  zones  de  la  terre  on  l’on  puisse  la  cultiver  en- 
core, en  Suède,  en  Norwége,  en  Russie,  on  sème  en  juillet,  et  l’on  ré- 
colte en  août.  Quel  contraste  frappant!  Cette  terre  qui,  tout  à l’heure, 
n’était  qu’un  noyau  de  neiges  et  de  glaces,  qu’un  vaste  désert  inanimé, 
se  réveille  tout  à coup  aux  premiers  rayons  du  soleil  ; et  de  son  sein  ré- 
chauffé naissent  et  jaunissent,  presque  à vue  d’œil,  de  belles  et  riches 
moi=sons!  Cette  question  de  la  végétation  , sous  le  rapport  agricole , 
est  en  ce  moment  l’objet  de  savantes  recherches  de  la  part  de  M.  Bous- 

S1NGXULT. 

Ainsi , ce  chimiste  distingué , dans  un  mémoire  lu  dernièrement  à 
l’Institut  sur  les  circonstances  météorologiques  sous  lesquelles  végètent 
les  céréales  à l'équateur  et  sous  la  zone  tempérée , a cherché  d’abord  , 
aussi  exactement  qu’il  a été  possible  , le  temps  écoule  entre  la  nais- 
sance d’une  plante  et  sa  maturité.  Il  a déterminé  ensuite  la  tempéra- 
ture de  l’espace  qui  sépare  ces  deux  époques  extrêmes  de  la  vie  végé- 
tale. En  comparant  ces  données  pour  une  même  plante,  cultivée  à la 
fois  en  Europe  et  en  Amérique,  on  arrive  à ce  résultat  curieux,  que 
le  nombre  de  jours  qui  sépare  le  commencement  de  la  végétation  de  la 
maturité,  est  d’autant  plus  considérable  que  la  température  moyenne 
sous  l’influence  de  laquelle  la  plante  végète  , est.  moindre.  La  durée  de 
la  végétation  sera  la  même,  quelque  différent  que  soit  le  climat;  si  celte 
température  est  identique  de  part  et  d’autre  , elle  sera  ou  plus  longue 
ou  plus  courte,  selon  que  la  chaleur  moyenne  du  cycle  dans  lequel  la 
végétation  s’accomplit  sera  elle-même  plus  ou  moins  forte.  En  d’autres 
termes,  la  durée  de  la  végétation  parait  être  en  raison  inverse  des  tem- 
pératures moyennes;  de  sorte  que  si  l’on  multiplie  le  nombre  des  jours 
pendant  lequel  une  même  plante  végète  dans  les  climats  distincts,  par 
la  température  moyenne  du  cycle  de  végétation,  on  obtient  des  nom- 
bres à peu  près  égaux.  Et  ce  résultat  est  remarquable  tout  à la  fois  en 
ce  qu’il  semble  indiquer  que,  sous  tous  les  climats,  la  même  plante 
annuelle  reçoit  dans  le  cours  de  son  existence  une  quantité  égale  de 
chaleur;  et  qu’il  peut  aussi  trouver  une  application  directe,  en  faisant 
prévoir  la  possibilité  d’acclimater  un  végétal  dans  une  contrée  dont 
on  conuaît  la  température  moyenne  des  mois. 
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de  0° , la  végétation  , ainsi  que  l’a  fait  remarquer  M.  Des- 
prez (§  34),  est  protégée  par  une  loi  de  physique,  en  vertu 
de  laquelle  la  congélation  s’exerce  d’autant  plus  difficile- 
ment que  les  vases  ou  les  tubes  qui  renferment  les  liquides 
sont  plus  petits  et  capillaires. 

Ainsi,  dès  les  premiers  rayons  du  soleil  de  mai , aussitôt 
que  la  chaleur  du  sol  tend  à favoriser  ces  grands  mouve- 
mens  d’organisation , toujours  en  rapport  avec  le  plus  ou 
moins  d’activité  de  cet  astre , la  végétation  se  manifeste  ; le 
bulbe  s’entr’ouvre  , la  graine  s’échauffe  , s’amollit  , se 
transforme , produit  des  racines  et  une  ou  plusieurs  tiges 
à direction  opposée.  Les  premières  aspirent,  absorbent  les 
sucs  séveux , leur  impriment  un  mouvement  d’ascension  et 
une  force  expansive  dirigée  vers  ces  dernières  qui , par  la 
continuité  de  leurs  mouvemens,  se  développent,  grandissent 
et  prennent  insensiblement  le  caractère  assigné  par  la  nature 
à leur  espèce.  Tantôt  simple  et  tendre  graminée,  tantôt  hum- 
ble et  faible  arbrisseau,  tantôt  enfin  arbre  fier  et  majes- 
tueux, chacun  d’eux  remplit  sa  fin  d'ordre,  d’utilité,  sa  des- 
tinée providentielle  dans  le  grand  tout  harmonique  de  l’u- 
nivers ; mais  toujours  relatif , toujours  proportionné  dans 
sa  multiplication  , sa  richesse,  son  énergie  et  sa  puissance  , 
à l’influence,  à l’activité  du  soleil,  véritable  force  génésique 
de  cet  univers  ! 

Est-il  rien  de  plus  touchant , de  plus  magnifique  que  ce 
retour  du  printemps , cette  suave  image  de  la  jeunesse  , 
comme  l’a  si  bien  dit  le  père  de  la  médecine  ; cette  résur- 
rection du  règne  végétal , ce  réveil  de  la  nature , cette  nou- 
velle création  des  pays  tempérés  ; de  plus  étonnant  et  de 
plus  prodigieux  que  cette  puissance  de  fécondité  , cette 
énergie  de  développement  et  de  vie  végétative  de  la  zone 
équatoriale  ! Depuis  le  simple  végétal  de  nos  coutrées  qui , 
là , acquiert  un  triple  volume  , jurqu’au  cèdre  du  Liban  , 
jusqu’à  cejchàtaignier  del’Etua,  aux  cent  soixante  pieds  de 
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circonférence,  qui  servait  de  retraite  à un  troupeau  entier, 
au  berger  et  à son  chien  ; quelle  merveilleuse  variété  , 
quelle  inépuisable  fécondité  dans  la  chaîne  intermédiaire  de 
cette  immense  impulsion  végétative  !... 

§ 42.  Mais  l’antagoniste  de  ces  admirables  et  puissans 
phénomènes  delà  vie,  le  froid,  apparaît-il?  Tout,  dans  cette 
belle  nature  des  champs , s’attriste  et  s’engourdit.  S’il  de- 
vient vif  et  que  son  action  coercitive  se  prononce,  la 
plante  manifeste  sa  souffrance  , se  flétrit  ; la  vie  cesse  de 
s’épancher  au  dehors  , les  sommités  , les  feuilles  trop  déli- 
cates , se  fanent , se  détachent  de  la  jeune  pousse. 

Ainsi  se  passe , dans  les  régions  tempérées , la  saison 
des  froids  auxquels  résistent  ordinairement  les  arbres  et  les 
arbrisseaux  indigènes.  Leurs  bourgeons  sont  exposés  à 
toutes  ces  rigueurs  sans  être  altérés  ; mais  si,  au  printemps, 
il  se  manifeste  l’un  de  ces  retours  brusques  et  perfides  de 
l’inconstante  saison , alors  que  la  végétation  était  commen- 
cée , la  sève  en  mouvement , et  que  les  jeunes  pousses  ou 
les  fleurs  tendent  à s’épanouir , oh  ! alors  le  froid  peut  exer- 
cer d’affreux  ravages  : nos  vignes  , nos  céréales  , nos  ar- 
bres fruitiers  redoutent  plus  les  gelées  blanches  de  cette 
époque,  que  les  frimats  ou  les  15  et  20  degrés  de  froid  d’un 
hiver  rigoureux. 

Si  l’on  s’avance  vers  le  Nord , là  se  déroule , sur  cette 
terre  froide  et  inanimée , à peine  éclairée  pendant  neuf 
mois  de  quelques  aurores  boréales , ce  long  linceul  de  mort 
dont  ne  nous  donne  qu’une  faible  image  l’hiver  de  nos  con- 
trées-, là,  hors  les  quelques  semaines  de  chaleur,  point  de 
graminées , nulle  plante  herbacée , aucun  de  ces  grands 
et  vigoureux  végétaux,  Vérota  , le  cèdre , Yardensonia  , le 
palmier , le  baobab  , le  pao-ferro  , etc.  , amis  des  pays 
chauds  (§  40)..  A peine  quelques  maigres  bruyères,  un  peu 
de  mousse  ou  de  lichen  , quelques  lugubres  pins , quelques 
grêles  bouleaux.,  la  terre,  la  terre  seule,  aride  et  nue, 
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lorsqu’elle  n’est  scellée  d’une  couche  épaisse  de  neige  ou 
de  glace... 


CHAPITRE  III. 

INFLUENCE  Dü  FROID  ATMOSPHÉRIQUE,  CONSIDÉRÉE  SOUS  LES 
RAPPORTS  PHYSIQUE  , PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLOGIQUE  , SUR 
LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME. 

§ 43.  Quand  nul  produit  de  la  classe  des  êtres  inorga- 
niques ou  du  règne  végétal , ne  peut  se  soustraire  à l’in- 
fluence des  rigueurs  de  la  température , l’animal , doué  de 
sensibilité  et  de  locomotilitê , serait-il  donc  le  seui  corps 
naturel  indifférent  à cette  influence  ? Cela  impliquerait  con- 
tradiction. En  effet , si  la  possibilité  de  sentir,  faculté  qui 
motive  celle  de  se  mouvoir , est  en  raison  directe  de  la  pré- 
sence et  du  développement  du  système  nerveux,  agent 
exclusif  de  ces  deux  ordres  de  phénomènes,  il  s’ensuit 
que  tout  corps  vivant , pourvu  du  centre  nerveux  encé- 
phalo-rachidien , doit  être  éminemment  apte  à percevoir 
les  impressions  variées  que  les  divers  excitans  de  l’intérieur 
et  du  dehors  exercent  continuellement  sur  lui , à prendre 
ainsi  connaissance  du  inonde  extérieur  et  de  certaines  mo- 
difications opérées  dans  son  propre  organisme , à éprouver, 
en  un  mot,  des  sensations,  tant  internes  qu'externes, 
et  par  conséquent  celle  que  l’on  désigne  sous  le  nom  de 
froid. 

§ 44.  L’observation  vient  à l’appui  de  ce  raisonnement. 
Lorsque  l’être  sensible  et  locomotile  cesse  de  réparer  les 
pertes  de  sa  chaleur,  les  opérations  de  la  masse  nerveuse 
centrale  sont  constamment  suspendues  chez  lui.  Ce  n’est 
pas  tout  : il  est  réduit  à celles  des  fonctions  qui  dans  l’é- 
tendue entière  de  l’empire  organique , depuis  la  mousse 
jusqu’au  cèdre  du  Liban,  depuis  l’éponge,  aglomération 
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amorphe  d’animalcules  réguliers,  jusqu’à  l’homme,  ne  se 
passent  que  dans  la  première  partie  formée  chez  tout  in- 
dividu vivant , dans  l’élément  cellulaire , trame  primitive, 
base  de  tout  organe,  siège  de  la  nutrition  (§§45-46). 

Il  en  résulte  que  l’être  sentant , pouvant  et  voulant , se 
trouve,  comme  l’embryon,  comme  le  végétal  rudimentaire, 
borné  aux  deux  actes  primitifs  et  fondamentaux  de  la  vie, 
phénomènes  qui  ont  lieu  sans  conscience  •.  à l’absorption 
composante , disons-nous , et  à l’exhalation  décomposante 
(§75).  Témoins  tous  les  animaux  supérieurs  chez  lesquels 
la  calorification  est  dégradée  (§  55).  En  hiver,  pendant  la 
torpeur  qui  les  saisit,  restreints  aux  étroites  limites  des  opé- 
rations que  nous  signalons  , ne  sont-ils  pas  réduits  à la  vie 
embryonnaire  (§  73)?  Certes,  on  ne  peut  établir  aucune 
différence  physiologique  entre  le  crocodile  engourdi,  entre 
l’homme  asphyxié  par  le  froid  et  la  plante  végétant  sous  la 
neige  ; ils  se  trouvent  bornés  absolument  au  même  sys- 
tème de  fonctions  : à celles  qui  ne  sont  ni  senties , ni  sou- 
mises à la  volonté  et  qui , conséquemment , sont  nulles  sous 
le  rapport  de  la  vie  animale. 

Le  modificateur  en  question  exerce  donc  sur  les  espèces 
zoologiques  une  influence  réelle , positive  , évidente. 

Considérons-la  d’abord  sur  les  animaux  qui  ne  produi- 
sent pas,  dans  leur  économie,  assez  de  chaleur  pour  que  leur 
température  propre  soit  indépendante  des  variations  atmo- 
sphériques , spécialement  sur  les  vertébrés  inférieurs  , sa- 
voir , les  reptiles  adultes  et  les  poissons  proprement  dits. 

§ 45.  Dans  la  longue  série  des  êtres  animés  dont  le  corps 
s’échauffe  ou  se  refroidit  en  même  temps  que  les  milieux 
ambians,  chez  les  animaux  à sang  froid. , nous  voyons  d’une 
part , que  les  œufs  résistent  à l’influence  du  froid  atmo- 
sphérique autant  que  les  graines  et  les  bourgeons  des  plantes. 
La  raison  en  est  simple  : à leur  état  primordial,  les  espèces 
appelées  à sentir , en  outre,  et  à se  mouvoir , sont  confon- 
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dues  avec  les  végétaux  embryonnaires.  Chez  les  uns  , en 
effet , comme  chez  les  autres , dans  le  premier  instant  de 
ce  phénomène  incompréhensible  , que  l’on  nomme  la  vie, 
il  n’y  a point  encore  formation  d’organes  ; l’être  tout  entier 
n’est  qu’une  substance  homogène  : tenace  et  continue  selon 
quelques  observateurs , lâche  et  spongieuse  suivant  d’au- 
tres , éminemment  perméable , baignée  par  un  fluide  nour- 
ricier et  prenant  tour  à tour  diverses  épithètes , plus  com- 
munément celle  de  cellulaire  (§  44) , d’après  l’opinion 
générale  que  les  fibres  identiques  dont  résulte  cette  ma- 
tière vivante  , diversement  entre  - croisées , forment  un 
tissu  aréolaire  , sans  que  l’on  puisse  considérer  cette 
disposition  comme  un  effet  des  moyens  mis  en  usage  pour 
la  démontrer. 

§ 46.  Quoi  qu’il  en  soit,  il  est  certain  qu’au  commence- 
ment de  toute  genèse  organique,  les  fonctions  de  l’individu 
se  réduisent  à une  seule , à la  nutrition  proprement  dite. 

Or,  ce  mouvement  d’absorption  composante  et  d’exhala- 
tion décomposante  ne  s’effectue  , pendant  la  vie  entière  de 
l’animal  ou  du  végétal , que  dans  la  substance  cellulaire. 
Tissu  primitif  de  tout  corps  vivant  (§  45) , elle  est  le  prin- 
cipal des  élémens  textulaires  que  nous  offre  la  composition 
anatomique  de  tout  organe,  soit  chez  les  êtres  animés , soit 
chez  les  espèces  phytologiques.  Il  s’ensuit  que  parmi  les 
tissus  composans  d'un  organe  quelconque , c’est  la  sub- 
stance cellulaire  que  la  nutrition  a choisie  pour  siège. 

C’est  donc  dans  cet  élément  de  l’organe  que  la  matière 
nutritive , déposée  hors  des  vaisseaux , est  assimilée  à l’or- 
gane. En  conséquence , le  grand  acte  physiologique  com- 
mun aux  deux  groupes  de  corps  vivans , la  nutrition  elle- 
même  , n’a  nul  besoin  d’instrumens  spéciaux  , dans  aucune 
des  diverses  phases  de  la  vie. 

De  là  l’absence  des  organes  dans  l’origine  de  toute  exis- 
tence active,  et  c’est  ce  qui,  dans  le  premier  instant  de  leur 
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formation,  confond  entre  eux  les  produits  des  deux  règnes 
organiques. 

§47.  D’une  autre  part,  dans  la  série  des  animaux  à 
sang  froid  , nous  voyons  les  œufs  supporter  l’abaissement 
de  la  température  infiniment  mieux  que  les  individus  qui 
en  proviennent,  soit  qu’ils  respirent  par  la  peau  externe, 
par  des  trachées,  par  des  branchies  ou  par  des  poumons. 
C’est  évidemment  parce  que  dans  cette  catégorie , après  la 
formation  successive  et  le  développement  subséquent  des  or- 
ganes (§  65) , les  appareils  essentiels  à la  Vie  persistent,  en 
général , malgré  l’éclosion  et  les  progrès  de  l’âge  , dans  la 
même  disposition  qu’ils  présentaient  à la  fin  de  l’existence 
fœtale  (1).  Dans  les  reptiles,  par  exemple,  même  chez 
ceux  qui  sont  exclusivement  aéricoles , l’appareil  circula- 
toire est  loin  de  subir  aucune  de  ces  modifications  textu- 
laires  qui  l’achèvent  dans  les  vertébrés  supérieurs,  dès  que 
ces  derniers  ont  respiré.  Aussi , chez  les  premiers , cet  ap- 
pareil reste-t-il  au  même  état  qu’il  offrait  avant  la  naissance, 
ou  tel  que  nous  le  connaissons  chez  le  fœtus  de  l’homme  et 
des  autres  mammifères. 

§ 48.  Dans  tous  les  reptiles,  en  effet,  la  section  veineuse 
et  la  section  artérielle  du  système  vasculaire  établissent 
entre  elles  une  communication  directe , soit  dans  le  cœur, 
soit  dans  l’aorte  abdominale  (2).  De  là  un  mélange  per- 


(1)  Ne  perdons  point  de  vue  que  sous  leur  première  forme  ou  à l’é- 
tal de  têtard,  les  batraciens  anoures , reptiles  du  quatrième  ordre,  sont, 
pour  les  mœurs  et  l’organisation  , identiques  aux  poissons  proprement 
dits.  Toutefois,  les  branchies,  organes  essentiels  à la  vie,  se  transfor- 
ment en  poumons  ; la  queue,  par  le  développement  excessif  du  tronc , 
disparaît,  etc.  Les  grenouilles,  les  crapauds,  observés  avant  d’a- 
voir subi  aucune  espèce  de  métamorphose,  nous  en  fournissent  la 
preuve , etc. 

(2)  Dans  lo  cœur , si  la  cloison  de  séparation  entre  les  ventricules 
aortique  et  pulmonaire  n’existe  pas  du  tout,  ou  que  , malgré  sa  pré- 
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manent  chez  ces  animaux , entre  le  sang  rouge  et  le  sang 
noir. 

Il  s’ensuit  que  le  fluide  en  circulation  , qui  a déjà  servi  à 
la  composition  des  solides  et  des  liquides  vivans , et  qui  se 
trouve  chargé  des  produits  de  leur  décomposition  nutritive, 
dés  molécules  qui , détachées  continuellement  des  tissus , 
s’en  séparent  sous  forme  de  vapeur , de  gaz  , de  liquides  , 
et  se  mêlent  au  fluide  nourricier  qui  les  entoure;  il  s'ensuit, 
disons-nous,  que  chez  tous  ces  animaux  la  masse  sanguine, 
ramenée  par  la  section  centripète,  à l’organe  d’impulsion, 
retourne  en  grande  partie  aux  mêmes  points , sans  qu’elle 
ait  subi  dans  les  poumons  le  contact  du  gaz  vivifiant  appelé 
à rendre  à cette  masse  les  propriétés  qu’elle  a perdues , et 
à lui  enlever  en  même  temps  les  débris  organiques  dont  elle 
est  le  véhicule. 

§ 49.  Chez  les  reptiles,  d’ailleurs  dépourvus,  comme 
on  sait , du  muscle  diaphragme , lors  même  que  l’appareil 
de  l’absorption  aérienne  aurait  eu  l’avantage  d’être  séparé 
de  la  cavité  abdominale  , il  n’en  eût  pas  moins  été  peu  fa- 
vorable à l’activité  de  la  fonction  dont  il  est  chargé.  Les 
vésicules  bronchiques  sont , en  effet , si  largement  déve- 


sence,  celle  cloison  se  trouve  percée  d’une  ouverture,  comme  on  l’ob- 
serve chez  le  fœtus  des  mammifères. 

Dans  l’aorte  abdominale  , si  cette  ouverture  manque  ; c’est  ce  qui  a 
lien  dans  quelques  familles  de  l’ordre  des  Sauriens,  spécialement  dans 
celle  des  crocodiles.  Alors  la  communication  des  deux  systèmes  san- 
guins s’effectue  à l’aide  d’un  vaisseau  émané  du  ventricule  pulmonaire 
et  terminé  à l’aorte  descendante.  Il  en  résulte  que,  par  la  portion  as- 
cendante de  cette  artère  , l’extrémité  céphalique  et  toute  la  région  an- 
térieure du  tronc  reçoivent  chez  ces  reptiles  un  sang  parfaitement 
oxygéné. 

Cette  disposition  , jointe  à la  conformation  avantageuse  des  pieds, 
des  ongles,  nous  explique  l’agilité  , la  vigueur  des  mouvemens  mus- 
culaires qui  rendent  le  lézard  si  remarquable  , le  crocodile  si  ef- 
frayant. 
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loppées  chez  eux , qu’il  reste  à peine  quelque  étendue  pour 
la  surface  vasculaire  destinée  à absorber  l’oxygène  de  l’é- 
lément ambiant. 

Nous  voyons  donc  que , dans  cette  classe  de  vertébrés  , 
tous  les  tissus,  tous  les  organes,  excepté  chez  quelques 
Sauriens  (§  48),  reçoivent  im  sang  imparfaitement  oxygéné. 

§ 50.  Mais  le  liquide  en  circulation  revivifié , joue  un 
rôle  immense  dans  tout  l’empire  organique.  Chez  les  espè- 
ces animales , c’est  le  sang  oxygéné  qui  fournit  à la  grande 
opération  physiologique,  à la  nutrition , les  matériaux 
qu’elle  doit  identifier  aux  organes.  C’est  encore  le  sang 
oxygéné  qui  fournit  à l’élément  incitateur , à la  substance 
nerveuse , les  principes  du  fluide  insaisissable  que  ce  tissu 
éminemment  animal  est  chargé  de  produire  dans  son  inté- 
rieur comme  à sa  surface,  et  de  conduire  dans  tous  les 
solides,  dans  tous  les  liquides  animés. 

§ 51.  Subtil,  incoercible  comme,  les  agens  impondéra- 
bles du  monde  physique , ce  fluide , analogue  , d’après 
l’expérimentation  sur  des  mammifères  mis  à mort , au  fluide 
électrique  ou  galvanique , est  incontestablement  de  la  plus 
haute  importance. 

Sans  lui , en  effet , il  ne  peut  y avoir  ni  sensibilité , ni 
mouvement  volontaire , ni  nutrition. 

La  compression  des  nerfs,  leur  ligature,  leur  section 
prouvent  cette  vérité  jusqu’à  l’évidence. 

Ainsi  donc , chez  tous  les  vertébrés , point  de  vie , ni 
animale , ni  organique , sans  le  fluide  produit  par  le  sys- 
tème nerveux  ; comme  aussi , point  de  fluide  nerveux  sans 
l’oxygénation  du  sang. 

§ 52.  Or , chargé  d’accroître  ou  d’entretenir  la  masse 
des  solides  , et  de  fournir  aux  parties  les  élémens  des  flui- 
des qu’elles  sont  destinées  , soit  à former  elles-mêmes  dans 
l’économie,  soit  à extraire  du  torrent  circulatoire  , le  sang 
revivifié  se  dépouille  nécessairement , à mesure  qu’il  tra- 
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verse  les  organes , d’une  portion  de  ses  matériaux  répa- 
rateurs. Devenu  bientôt  inapte  à ses  fonctions,  par  la 
soustraction  de  ces  principes  nutritifs , sécrétoires , exci- 
tateurs , etc. , il  vient  se  reconstituer  au  foyer  de  la  respi- 
ration. 

§ 53.  On  conçoit  dès-lors  que  chez  des  êtres  sensibles 
et  locomotiles , la  rénovation  du  liquide  nourricier  ne  peut 
être  défectueuse,  sans  qu’une  modification  identique  ne 
s’ensuive  dans  l’office  important  du  système  appelé , d’une 
part , à faire  sentir  et  mouvoir  l’individu , d'autre  part , 
à faire  vivre  les  organes  chargés  des  fonctions  involontaires 
et  à leur  faire  exécuter  ces  fonctions  (§  51).  Aussi,  chez 
presque  tous  les  reptiles , du  moins  dans  nos  climats , les 
sensations  sont-elles  obtuses , les  mouvemens  de  locomotion 
lents  et  sans  vigueur,  les  actions  organiques  sans  énergie. 

L’influence  de  l’hématose  sur  l’innervation  est  ici  évi- 
dente. 

Ce  n’est  pas  tout  : la  rénovation  imparfaite  du  fluide  nu- 
tritif entraîne  encore  une  modification  semblable  dans  la 
calorification. 

§ 54.  Loin  d’être,  en  effet,  exclusivement  subordonnée 
à l’intensité  de  l’action  dont  est  chargé  l’appareil  innerva- 
teur  (§  51) , et  à la  prédominance  des  globules  solides  du 
sang  sur  la  quantité  du  véhicule  séreux  qui  les  tient  en 
suspension , la  faculté  qu’ont  les  animaux  vertébrés  de 
produire  du  calorique  dans  leur  économie,  dépend  aussi  de 
deux  conditions  inséparables , relatives  à la  respiration , 
savoir  : 1°  de  l’énergie  de  cette  fonction  ; ‘2°  de  l’état  com- 
plet de  ce  même  acte  vital. 

C’est  dire  que  la  calorification  dépend  , en  outre  , de  la 
rapidité  avec  laquelle  le  sang  noir,  incapable  d’imprimer  à 
la  matière  nerveuse  la  stimulation  nécessaire , se  transforme 
en  liquide  excitateur,  vivifiant , en  sang  rouge , et  de  Y état 
parfait  de  celle  transformation. 
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Or,  les  reptiles  terrestres , tous  munis  d’un  cœur  aorti- 
que , tous  se  procurant  l’élément  gazeux  sans  l’air  atmos- 
phérique libre , présentent,  il  est  vrai,  la  rapidité  de  la 
conversion  du  sang  veineux  en  sang  artériel , mais  l’état 
complet  du  phénomène  n’existe  point  chez  eux.  Ici,  en 
effet,  une  seule  partie  du  fluide  nourricier  se  rend  à 
l’appareil  de  l’absorption  gazeuse.  Nous  venons  de  le  voir 
(■§  48). 

Au  contraire,  les  poissons  proprement  dits,  animaux 
qui  puisent  l’oxygène  dans  un  air  interposé  aux  molé- 
cules intégrantes  de  l’atmosphère  aqueuse  qu’ils  habitent 
exclusivement,  n’offrent  pour  ventricule  aortique  qu’un 
faible  conduit,  le  vaisseau  dorsal,  destiné  à recevoir  des 
branchies  pour  envoyer  aux  organes  , le  sang  qui , pas- 
sant en  totalité  par  cet  appareil  respiratoire , est  entière- 
ment, mais  lentement  rougi  et  poussé  à la  circonférence 
avec  plus  de  lenteur  encore.  Chez  ces  animaux , ce  n’est 
point  l’état  complet  de  la  circulation,  c’est  la  rapidité  qui 
manque  dans  la  transformation  dont  il  s’agit  (1). 

§ 55.  Modification  défectueuse  delà  circulation,  de  la  res- 
piration et  de  l'innervation , fonctions  sur  lesquelles  repose 
essentiellement  l’existence  active  de  tout  corps  animé1, 


(1)  On  sait  que  l’eau,  assez  avide  d’air,  de  ce  mélange  d’azote  sur- 
tout et  d’oxygène  , dissout  plus  facilement  le  dernier  que  le  premier  de 
ces  deux  gaz.  C’est  ce  qui  fait  que  l’air  en  dissolution  dans  les  masses 
aqueuses  , celui  que  renferment  les  ruisseaux,  par  exemple,  les  mers  , 
les  (leuves,  est  plus  riche  en  oxygène  que  l’air  de  notre  atmosphère. 
L’analyse  chimique  prouve  cette  vérité  jusqu’à  l’évidence.  Ainsi  100 
mesures  quelconques  sont  elles  remplies  d’air  extrait  par  l’ébullition 
d’une  quantité  donnée  d’eau  ? 32  sont  formées  d’oxygène  et  08 
d’azote;  au  contraire,  remplies  d’air  atmosphérique  libre,  elles  se  dé- 
composent en  21  mesures  d’oxygène  et  en  79  d’azote.  Il  s’ensuit  que 
les  animaux  exclusivement  aquicoles  ne  respirent  pas  aussi  difficile- 
ment qu’on  serait  de  prime-abord  porté  à le  croire. 
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peut-être  de  toute  matière  organisée  (1),  telle  est  la  triple 
cause  physiologique  de  la  dégradation  frappante  que  la 
calorification  subit  chez  les  reptiles  et  les  poissons. 

Tous  en  effet  produisent  dans  leur  économie  si  peu  de 
chaleur,  qu’il  est  impossible  d'apprécier  celle  qui  leur  est 
propre,  si  l’on  se  contente  de  recourir  à l’usage  des  instru- 
mens  thermométriques  ordinaires.  De  là  le  nom  d’animaux  à 
sang  froid , pour  désigner  collectivement  une  foule  d’espèces 
zoologiqueschez  lesquelles  la  calorification  est  pour  ainsi  dire 
nulle  : tels  sont  les  Vertébrés  inférieurs,  les  Mollusques,  les 
Articulés  et  les  Radiaires  ouZoophytes.  Incapables  de  déga- 


(1)  Les  travaux  de  M.  Ddtrochet  ont  porté  ce  savant  à considérer 
la  matière  médullaire  (moelle)  des  végétaux,  quant  aux  fondions 
qu’elle  exerce,  comme  l’analogue  d’un  système  nerveux.  La  lésion  de 
portions  de  cette  substance  cellulo-vasculaire  , a donné  lieu  presque 
aussitôt  à la  mort  des  parties  importantes  qui  en  recevaient  des  filets, 
notamment  de  l’étamine  et  du  pistil. 

En  conséquence,  l’innervation  onjanique , c’est-à-dire,  celle  qui  n’a 
aucun  rapport  aux  phénomènes  de  perception  et  de  volition  ou  de  sen- 
sibilité et  de  locomotilitè , appartiendrait  à l’une  aussi  bien  qu’à  l’autre 
des  deux  classes  de  corps  vivans. 

Cela  posé,  s’il  est  permis  d’admettre  que  la  condition  suprême  de 
la  vie  est  l’action  nerveuse  (§51);  on  ne  saurait  trop  admirer 
la  sagacité  de  celui  qui  après  vingt  deux  siècles,  vient  le  premier 
confirmer  la  doctrine  de  l’illustre  disciple  de  l’intime  ami  du  ps)dio- 
logue  si  justement  surnommé  le  divin , <tu)s;  fikv  niartuv , pû-zr-o  o'rj 
ùVrfîeix.  J’aime  Platon , sans  doute,  mais  la  vérité  m’est  encore  plus 
chère,  disait  Aristote.  11  ne  voyait  dans  le  'Voy.t  (âme)  de  son 
maître,  que  ce  qui  fait  produire  à toute  matière  organisée  le  phé- 
nomène de  l’existence  active,  depuis  la  plus  obscure  des  plantes 
jusqu’à  l’homme.  Aussi  végétaux  et  animaux,  ce  philosophe  natura- 
liste les  rangeait-il  dans  une  seule  et  même  catégorie , sous  le  nom 
générique  d'é'/ifu/x  ov-za.  êtres  animés  ou  doués  d’âmes.  On  sait  éga- 
lement qu’il  les  spécifiait  en  à/j.t <zx£xrx , ceux  qui  ne  peuvent  se 
déplacer,  se  transporter  d’un  lieu  à un  autre  lieu,  et  //.erctSxTux 
ceux  qui  jouissent  de  celte  faculté  : classification  digne  de  remarque 
pour  le  temps  où  vivait  son  auteur , plus  remarquable  encore  de- 
puis le  judicieux  et  modeste  expérimentateur  que  nous  venons  de 
nommer. 
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ger  assez  de  chaleur,  pour  avoir  une  température  indépen- 
dante, ils  suivent  presque  pas  à pas  celles  des  milieux 
ambians. 

§ 50.  Ainsi  soumis,  peu  s’en  faut,  à la  loi  d’équilibre 
du  calorique  , les  vertébrés  inférieurs  sont-ils  exclusive- 
vement  aéricoles?  Le  plus  léger  refroidissement  de  l’at- 
mosphère détermine  chez  eux  une  diminution  simultanée 
d’énergie  dans  tout  ce  qui  caractérise  essentiellement 
l’animalité  , comme  dans  tout  ce  qui  la  confond  avec  les 
espèces  de  la  série  phytologique.  On  en  verra  bientôt  la 
raison. 

§ 57.  Or  , c’est  le  système  nerveux  qui  exécute  les 
fonctions  propres  aux  animaux , celles  de  la  vie  de  relation. 
C’est  encore  lui  qui  règle  et  fait  exécuter  les  fondions  que 
ces  êtres  partagent  avec  les  végétaux , celles  de  la  vie  orga- 
nique ( § 51  ). 

C’est  donc  sur  le  système  nerveux  que  porte  l’influence 
du  modificateur  qui  nous  occupe.  Il  tend  évidemment  à 
troubler,  pour  interrompre  et  anéantir  bientôt , le  jeu  de 
cet  appareil  si  important, l'action  du  centre  cérébro-spinal, 
le  plus  impressionnable  des  organes,  et  celle  du  nerf  gan- 
glionnaire ou  grand  sympathique;  à faire  dès  lors  cesser  et 
les  résultats  de  l'action  mystérieuse  du  centre  nerveux  : 
(sensations,  mouvemens  volontaires , phénomènes  instinctifs, 
moraux,  intellectuels),  et  l’influence  vivifiante  qu’il  exerce 
sur  le  nerf  des  organes  splanchniques,  sur  les  opérations  de 
nutrition  parconséquent. 

§ 58.  En  ellet , tout  aussi  bien  que  le  nerf  trisplanchni- 
que  ou  ganglionnaire  , nerf  qui  préside  seulement  aux 
fonctions  involontaires,  la  masse  encéphalo  - rachidienne 
forme  et  conduit,  comme  cet  agent  spécial  de  l’innervation 
organique , un  fluide  impondérable  (§§50-51) , pour  régir 
par  son  irradiation  sur  ce  nerf , toutes  les  fonctions  de  la  vie 
intérieure. 
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§ 59.  L’action  nerveuse  organique  de  Taxe  cérébro- 
spinal  ne  peut  être  révoquée  en  doute , puisque  les  orages 
des  passions,  toutes  émanées  de  l’encéphale  seul , troublent 
évidemment  les  opérations  organiques  inférieures.  Nous 
savons , en  effet , que  ces  opérations  se  trouvent  directe- 
ment subordonnées  au  grand  sympathique;  que  ce  nerf, 
malgré  ses  nombreuses  communications  avec  la  section  en- 
céphalo-rachidienne , n’est  à l’état  normal,  ni  sensitif,  ni 
excito-moteur  ; que  distribué  à tous  les  viscères  , il  les  isole 
de  la  masse  nerveuse  centrale  , puisque  avec  les  artères 
et  la  matière  celluleuse  dont  il  est  accompagné  , il  concourt 
à la  formation  des  élémens  texlulaires  ou , si  mieux  l'on 
aime  , des  tissus  staminaux , en  un  mot,  du  parenchyme  de 
ces  foyers  de  la  vie  (1).  Et  cependant , la  frayeur  donne  lieu 
à l’avortement,  à l’aménorrhée  subite,  etc... 


(I)  Erasistrate  , établissant  une  différence  de  composition  textulaire 
entre  les  organes  splanchniques  et  les  muscles , admet  hypothétique- 
ment comme  base  ou  élément  générateur,  deux  sortes  de  substances  : 
le  itxpèyyvfxz.  (parenchyme),  apanage  exclusif  du  foie,  des  poumons,  etc., 
et  le  chair),  destiné  à la  fibre  musculaire. 

Il  était,  connue  ou  voit,  bien  loin  de  soupçonner  que  chez  les  ani- 
maux , même  chez  ceux  qui  se  trouvent  peu  élevés  dans  la  série , tout 
organe  est  composé  de  vaisseaux  et  de  nerfs  plongés  dans  la  substance 
aréolaire.  Le  parenchyme  et  la  chair  de  l'anatomiste  grec  se  réduisent 
donc  au  tissu  nutritif  ou  cellulaire , base  de  tout  solide  dans  les  deux 
règnes  vivans(§§  44-45-46);  aux  modifications  nombreuses  de  cet  élé- 
ment universel  de  l'organisme  zoologique  ou  phylologique , et  à la 
matière  essentiellement  animale , à la  substance  nerveuse , invisible 
ou  absente  dans  les  aclino-morphes  , manifeste  chez  les  espèces  symé- 
triques. 

Or,  dans  les  êtres  doués  de  l’existence  active,  les  parties  compo- 
santes ou  élémentaires  de  tout  organe  s'entre-croisenl  pour  le  former. 

De  l’entrelacement  de  ces  tissus  textulaires  ou  staminaux  résulte 
le  canevas,  la  trame  de  l’organe.  C’est  ce  canevas  vivant  de  la  partie 
agissante,  formé,  chez  presque  tous  les  animaux,  de  tissu  cellulaire  , 
de  vaisseaux  et  de  nerfs  d’une  extrême  ténuité,  que  nous  entendons  par 
le  mot  parenchyme. 
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Au  milieu  d’une  profonde  consternation  , des  exanthèmes 
envahissent  tout  à coup  la  surface  cutanée,  les  cheveux  blan- 
chissent en  quelques  heures,  la  menstruation  manque  ou  est 
supprimée,  etc..  Souvent  les  apprêts  de  la  mort,  dont  la 
hache  homicide  va  frapper  l’infortuné  qu’on  y mène  , avec 
l’anéantissement  des  sensations  , des  mouvemens  volontai- 
res , des  instincts , des  sentimens  moraux  et  de  l'intelligence, 
déterminent  chez  lui  des  frissons  violens , des  sueurs  froi- 
des , des  évacuations  involontaires  surabondantes  d’urine  , 
de  matières  stercorales  , de  gaz  intestinaux.  L’affreuse  en- 
ceinte de  nos  abattoirs  devient  parfois  le  théâtre  de  cette 
scène  douloureuse. 

Or,  ces  troubles  se  rapportent  à des  actes  organiques  qui 
ne  sont  point,  comme  les  fonctions  involontaires  supérieures 
ou  élevées  en  animalité , telles  la  digestion,  la  respiration,  la 
circulation  , directement  soumis  aux  pneumo-gastriques , 
à l’encéphale  par  conséquent , ces  nerfs  constituant  la  hui- 
tième paire  cérébrale  et  communiquant  avec  des  fdets  du 
trisplanchnique. 

Tous  ces  désordres’,  évidemment  déterminés  sous  l’in- 
fluence de  l’axe  nerveux , sont  donc  autant  de  modifications 
des  actions  les  plus  éloignées  des  fonctions  de  relation , et 
les  plus  rapprochées  des  opérations  organiques  profondes 
ou  nulles  en  animalité  : de  l’assimilation , de  l’hématose,  etc. 
Tous  attestent  donc  que  les  modifications  de  la  portion  en- 
céphalo-rachidienne  , suffisamment  prouvées  par  le  trou- 
ble , par  la  suspension  de  la  vie  animale , s’étendent 
à l’autre  section  du  même  appareil,  à celle  qui  régit 
uniquement  la  vie  organique.  Le  rôle  du  nerf  viscéral  ou 
ganglionnaire  , n’est  autre , en  effet , que  celui  de  faire 
vivre  les  organes  splanchniques , surtout  ceux  de  l’abdo- 
men , et  de  leur  faire  exécuter  les  fondions  involontaires 
qui  leur  sont  dévolues. 

§ 60.  Ainsi,  l’observation  et  le  raisonnement  prouvent 
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d’une  manière  incontestable,  que  les  opérations  organiques 
inférieures  ou  peu  élevées  en  animalité  : l’exalaiion , la  ca- 
lorification , etc. , sont,  indirectement,  il  est  vrai,  sous  la 
dépendance  de  la  masse  cérébro-spinale , de  cette  réunion 
inextricable  d’instrumens  nerveux  divers,  produisant  cha- 
cun une  action  spéciale  : la  sensation  , les  actes  instinctifs  , 
les  sentimens  moraux  , l’intelligence  : organes  merveilleux , 
nuis  au  plus  bas  de  l’échelle,  mais  se  manifestant  bientôt, 
par  les  phénomènes  dont  ils  sont  les  producteurs  , et  aug- 
mentant d’autant  plus  en  nombre  , que  l’on  s’élève  d’avan- 
tage vers  le  sommet  de  la  série  (1). 

§ 61.  Quant  aux  fonctions  organiques  supérieures , l'ex- 
périmentation suffit  pour  démontrer  leur  dépendance  du 
centre  nerveux.  Ainsi , la  destruction  au  cou  des  nerfs  va- 
gues , distribués  au  poumon , à l’estomac , au  cœur , 
anéantit  tout  à la  fois  la  sensation  et  l'opération  organique 
profonde,  propres  à chacun  des  deux  premiers  viscères  : 
la  faim,  et  le  besoin  de  respirer , la  chjmificalion  et  l'héma- 
tose. 

Les  sédations  et  les  irritations , alternativement  impri- 


(1)  Sentir  et  se  mouvoir  ou  , ce  qui  revient  au  même , se  déplacer 
volontairement  et  avoir  des  perceptions,  sont  des  fonciions  du  centre 
nerveux  cérébro-spinal.  Est-il  à l’état  rudimentaire?  Les  phénomènes 
de  'perception  se  bornent  à un  seul , à la  sensation  tactile  ou  générale, 
et  ceux  de  volition  aux  monvemens  partiels.  Ce  centre  commence-t-il 
à se  développer?  Au  tact  s’ajoutent  d’autres  facultés  de  sentir,  et  aux 
monvemens  partiels,  celui  de  translation.  Avec  le  pouvoir  d'être  averti 
delà  présence  des  molécules  dissoutes  dans  l’air  (odeurs  ).  dans  les 
liquides  (saveurs),  de  recevoir  avec  conscience  l’impression  des  rayons 
lumineux,  du  mouvement  vibratoire  des  corps  élastiques;  avec  l’odo- 
rat, dis  je,  le  goût , la  vue  , l'ouïe  , se  manifestent  bientôt  des  facultés 
d’un  ordre  plus  relevé.  Leur  nombre  et  leur  activité  dépendent  du 
nombre  et  du  degré  de  développement  des  appareils  nerveux  encépha- 
liques qui  en  sont  le  siège.  Tels  sont  les  sentimens  moraux , l’Intelli- 
gence. 
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mées  soit  à l’encéphale , soit  à son  prolongement  rachi- 
dien , retardent  ou  accélèrent  les  mouvemens  du  cœur. 

Les  contractions  de  ce  dernier  sont  abolies  par  la  section 
ou  la  ligature  des  nerfs  cardiaques. 

A moins  d’une  destruction  complète  de  la  moelle  spinale 
tout  entière , l’envoi  du  sang  aux  organes  est  encore  arrêté 
par  la  lésion  partielle  de  ce  cordon  médullaire  , bien  que 
la  respiration  continue  de  s’effectuer,  l’encéphale  et  les 
nerfs  vagues  étant  laissés  intacts. 

Sans  doute  , la  lésion  au  cou  de  la  portion  ganglionaire 
de  l'appareil  innervateur  amène  des  résultats  funestes , 
l'asphyxie  et  la  mort;  mais  il  s’en  faut  qu’ils  soient  aussi 
promptement  léthifères  que  ceux  déterminés  par  la  lé- 
sion du  pneumo- gastrique  ; preuve  irrécusable  que  les 
fonctions  organiques  supérieures  sont  directement  soumises 
à ce  dernier  nerf,  à l'encéphale  par  conséquent,  et 
qu’elles  ne  dépendent  du  trisplanchnique  que  d’une  manière 
indirecte. 

§ 62.  Puis  donc  que  les  modifications  survenues  à l’organe 
percepteur  se  propagent  aux  moins  élevées  comme  aux 
principales  des  actions  involontaires,  il  s’ensuit  que  ce 
producteur  des  voûtions,  des  instincts,  etc.,  tient  sous 
son  empire  tous  les  phénomènes  organiques.  C’est  ce  qui 
nous  explique  pourquoi , chez  les  reptiles , au  moindre 
abaissement  de  la  température , la  diminution  d’énergie 
qu'ils  subissent  dans  les  actes  de  relation , coïncide  avec 
une  modification  semblable  dans  ceux  qui  s’exécutent  sans 
conscience  et  sans  volonté  ( § 66). 

§ 63.  Dans  tous  les  reptiles  , en  effet , à mesure  que  l’été 
s’éloigne  de  nos  climats , nous  voyons  les  fonctions  propres 
aux  animaux  : sensations,  mouvemens  volontaires,  fléchir 
de  plus  en  plus  ; preuve  que  le  froid  détermine  une  séda- 
tion réelle,  une  diminution  d’intensité  dans  les  deux  ac- 
tions qui  donnent  lieu  à cette  double  série  de  phénomènes , 
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savoir,  dans  l’action  de  perception  du  centre  nerveux  et 
dans  son  action  de  volition.  Sous  l’influence  du  froid  , il  y 
a donc  ici  lésion,  souffrance  dans  l’encéphale  et  dans  son 
prolongement  rachidien. 

Nous  observons  en  même  temps  , que  chez  ces  animaux, 
les  diverses  opérations  relatives  aux  deux  actes  fondamen- 
taux de  la  vie , à l’absorption  composante  et  à l’exhalation 
décomposante  ( § 44)  : digestion  , respiration , circulation , 
sécrétions,  perdent  aussi  de  leur  activité;  preuve  que  l’a- 
gent qui  préside  uniquement  aux  fonctions  organiques , la 
section  ganglionaire  de  l’appareil  innervateur,  ne  reste 
point  indifférent  à l’influence  du  modificateur  qui  fait  l’ob- 
jet de  notre  étude.  Ce  modificateur  agit  donc  sur  tout  l’en- 
semble du  système  nerveux  ou , ce  qui  revient  au  même  , 
sur  les  deux  ordres  d’opérations  que  présente  l’existence 
active  dans  le  vaste  domaine  de  la  zoologie  , sur  la  vie  ani- 
male , disons-nous  , et  sur  la  vie  organique. 

§ 64.  Mais  qui  ne  sent  que  la  diminution  d’énergie  dans 
les  phénomènes  organiques  suppose  une  modification  sem- 
blable dans  les  deux  sources  d’où  dérivent  ces  phénomè- 
nes : dans  la  motililité  ou  faculté  que  les  solides  de  l’or- 
ganisme universel  possèdent  de  se  mouvoir  sous  la  stimu- 
lation qu’exerce  sur  eux  la  matière  fluide  dont  ils  sont 
pénétrés  r et  dans  la  chimie  vivante  (1)  ou  puissance  for- 


(1)  C’est  ainsi  que  M.  Broussais  désigne  une  force  de  combinaison 
étrangère  à l’économie  universelle,  exclusive  à l’économie  vivante; 
puissance  plastique,  qu’il  admet  dans  l’ensemble  des  êtres  organisés, 
végétaux  et  animaux , pour  s’expliquer  la  formation,  l’accroissement, 
l’entretien,  la  propagation  de  ces  deux  classes  de  produits  naturels; 
pour  se  rendre  compte  de  ces  métamorphoses  continuelles  de  molé- 
cules inertes  en  molécules  vivantes  ; de  ces  changemens  d’état  et  de 
nature  opérés  sans  cesse  dans  les  fluides  et  les  solides  organisés  ; com- 
posés merveilleux , que  la  chimie  brute  ne  peut  ollrir,  que  l’art  ne  peut 
imiter. 

La  faculté  motrice,  cette  cause  générale  des  mouvemens  appréciables 
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matrice;  forces  communes  aux  deux  groupes  de  corps 
vivans  , inhérentes  à tous  les  tissus  de  l’être  , jamais  passi- 
bles d’intermittence  , toujours  en  action  chez  les  végétaux , 
sans  cesse  en  exercice , à l’état  de  sommeil  comme  à l’état 
de  veille  , chez  les  animaux. 

§ 65.  Essentiellement  motrice , la  première  de  ces  deux 
puissances  vitales  fait  exécuter  aux  solides  le  mouvement 

ou  inappréciables  qu’exécute  tout  solide  vivant , dès  qu’il  est  mis  en  con- 
tact avec  les  agens  de  l’intérieur  ou  du  dehors  : faculté  comprise  dans 
l’irritabilité  de  Go  rte  a et  Glisson  (§  81(0),  appelée  myotilitè,  par  Chaos- 
sier;  excitabilité , par  d’autres  , contractilité , par  Bichat , qui  préférait 
cette  dernière  dénomination  , parce  que  pour  se  mouvoir  les  solides  or- 
ganisés nes’allongent  point,  qu’ilsse  raccourcissent  au  contraire,  se  con- 
tractent, en  se  resserrant  dans  tous  les  sens;  la  faculté  motrice,  disons- 
nous,  rend,  il  est  vrai,  parfaitement  compte  du  mouvement,  de  la  con- 
traction que  toute  fonction,  simple  ou  complexe,  latente  ou  manifeste, 
suppose  nécessairement  de  la  part  du  tissu  , de  l’organe  qui  en  est 
chargé.  Comment,  en  effet , concevoir  l’existence  active,  une  opéra- 
tion physiologique  quelconque,  sans  mouvement?  Avec  le  repos  du 
solide  organisé,  il  y aurait  stase  des  fluides  qui  le  pénètrent;  il  n’y 
aurait  alors  ni  importation  composante  , ni  exportation  décomposante, 
point  de  nutrition , par  conséquent  point  de  vie.  Mais  ce  grand  res- 
sort de  l’organisme  universel , cette  force  impulsive  , cette  puissance 
motrice  dont  l’empire  est  le  dernier  à s’annihiler  , quand  le  jeu  des 
rouages  qu’elle  mettait  en  mouvement , a déjà  cessé  pour  toujours  ; la 
contractilité  ou  plus  exactement  la  contraction  , le  mouvement  du  so- 
lide vivant,  est  loin  de  pouvoir  donner  aucune  raison  de  la  transfor- 
mation que  subit  la  matière  anorganique  pour  se  convertir  en  compo- 
sés dont  les  phénomènes  propres  étonnent  l’observateur.  La  rénovation 
moléculaire  des  tissus  , la  réparation  des  parties  lésées  , souvent  leur 
reproduction  quand  elles  ont  été  anéanties,  l’entretien  de  l’individu 
dans  sa  forme , dans  sa  composition  , dans  sa  température,  la  repro- 
duction de  l’être  dans  de  nouveaux  êtres  semblables  à lui , etc.,  etc.; 
tous  ces  phénomènes  que  présente  la  longue  série  des  composés  vi- 
vans, ne  peuvent  à coup  sûr,  être  l’ouvrage  d’uue  force  motrice:  ils 
sont  évidemment  le  résultat  d’une  cause  tout  autre  que  l'irritabilité 
glissonienne,  l 'excitabilité,  la  contractilité  ou  la  myotilitè  ; ils  ne  peu- 
vent être  que  le  produit  d’une  puissance  essentiellement  formatrice, 
ayant  pour  agent,  chez  les  végétaux  et  les  animaux,  la  motilité  ; plus, 
chez  ces  derniers,  l’action  nerveuse,  pour  peu  qu’ils  soient  élevés  dans 
l’échelle  zoologique. 
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indispensable  à l’importation  du  liquide  nourricier,  à la 
progression  des  fluides  qui  les  arrosent  et  à l'exportation 
des  molécules  dont  le  rejet  devient  nécessaire. 

La  seconde  , essentiellement  plastique , forme  des  ma- 
tériaux , des  tissus  , étc.,  qui  n’existaient  point  chez  le 
nouvel  être  appelé  par  cette  puissance  à jouir  de  la  vie , 
hors  du  sein  de  sa  mère(l). 

§ 66.  Or,  dans  les  deux  règnes  qu’elle  a créés,  la  force 
plastique  a pour  agent  la  motilité.  Chez  les  animaux  tant 
soit  peu  élevés  en  organisation  , elle  a de  plus  pour  agent 
l’innervation.  L’influence  du  froid  est  donc  immense,  du 
moins  sur  les  vertébrés  inférieurs  aéricoles , puisque 
quelque  faible  qu’il  soit,  il  diminue  chez  eux  l’activité  des 
deux  agens  que  la  puissance  formatrice  ou  organisatrice 
présente  dans  la  série  zoologique.  De  là  cette  sédation 
frappante , ce  défaut  d’énergie  si  marqué  que  la  diminu- 
tion , même  légère , de  la  chaleur  atmosphérique  imprime 
à tous  les  phénomènes  de  la  vie  chez  ces  animaux.  Il  est 
moins  actif,  lorsque  la  température  est  basse,  ce  terrible 
venin  des  crotales  , dont  la  morsure  , pendant  l’ardeur  du 
soleil,  fait  succomber  presque  instantanément  d’énormes 
phytophages.., 

§ 67.  Dans  nos  régions,  appesantis  déjà  dès  lafin  de  l’été  , 


(1)  On  voit  que  nous  sommes  loin  d’admettre  la  préexistence  rudi- 
mentaire des  organes.  Préparés  d’avance , dit-on,  tout  formés  dans 
le  germe,  ces  instrumens  invisibles  par  leur  extrême  petitesse,  n’at- 
tendent, pour  commencer  à se  développer  , que  l’instant  de  h féconda- 
tion. Rien  ne  démontre  qu’ils  existent  antérieurement,  tout  prouve  au 
contraire  qu’ils  se  forment  postérieurement  à ce  phénomène , à me- 
sure que  l’embryon  avançant  en  tige,  arrive  successivement  de  l’état 
de  fœtus  au  terme  de  la  naissance.  Ainsi , citez  l’homme,  parmi  les 
organes  nombreux  de  l’appareil  innervaleur , le  prolongement  rachi- 
dien de  l’encéphale  est  déjà  formé,  que  les  tubercules  quadrijumeaux, 
les  lobes  olfactifs,  le  cervelet  n’existent  pas  encore,  etc. 
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les  reptiles  terrestres  sont,  en  automne,  hors  d’état  de  sentir 
avec  vivacité , de  se  mouvoir  avec  vigueur.  En  même  temps, 
les  fonctions  organiques  supérieures  languissent.  La  digestion 
est,  en  effet,  plus  longue,  plus  difficile,  la  respiration  embar- 
rassée , la  circulation  prêle  à devenir  exclusivement  capil- 
laire. Bientôt  ces  animaux  s’engourdissent;  les  uns  après 
s’être  enfoncés  dans  la  terre  ou  les  souterrains,  d’autres  sous 
des  tas  de  pierres  ou  de  décombres.  Il  en  est , tels  sont  les 
Batraciens  anoures , qui  à l’époque  de  leur  torpeur  hiver- 
nale , s’enfoncent  dans  la  vase  où  ils  ne  respirent  que  le 
peu  d’air  qui  pénètre  à travers  les  pores  de  la  couche  dont 
ils  sont  enveloppés  (1). 

§ 6S.  La  température  continue-telle  de  baisser?  Le  de- 
gré de  froid  supportable  pour  la  grande  majorité  des  êtres 
à sang  chaud , favorable  à l'homme  robuste , frappe  d’une 
léthargie  complète  tous  les  reptiles  aéricoles  , sans  en  ex- 
cepter les  Sauriens  ( § 4S  (t)  ).  La  torpeur  qui  les  saisit  est 
tellement  profonde , que  les  sons  les  plus  aigus  et  quelque- 
fois les  blessures , ne  les  réveillent  pas.  Il  en  est , comme 
certains  crocodiles  , qui  peuvent  même  être  hachés , sans 
donner  de  signe  de  sensibilité.  Les  actions  organiques  éle- 
vées en  animalité  sont  absolument  nulles.  On  peut  en  dire 
autant  des  opérations  organiques  inférieures  (§§  60-61  ). 

§ 69.  Cependant,  malgré  la  rigueur  de  la  température, 


(1)  La  faible  quantité  d’oxygène  que  la  plupart  des  reptiles  con- 
somment, notamment  dans  la  saison  froide,  suffit  pour  rendre  raison 
de  re  phénomène.  Celle  faculté,  jointe  h celle  qu’ils  ont  en  grande 
partie  , de  respirer  par  la  section  cutanée  du  tégument,  nous  explique 
aussi  la  résistance  que  ces  animaux  , plongés  en  hiver  dans  le  vide  de 
Boyle,  opposent  pendant  plusieurs  jours,  ci  l’asphyxie  par  privation 
d’air. 

Chez  plus  d’un  replile  en  effet  la  peau  externe  est  un  organe 
respiratoire  éminemment  actif;  puisqu’elle  agit  sur  l’oxygène  de  l’air 
dissous  dans  l’eau , tout  aussi  bien  que  sur  l’oxygène  de  l’air  atmo- 
sphérique libre. 
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les  poissons  proprement  dits  , animaux  à sang-froid , 
comme  ceux  de  la  classe  précédente  , continuent  de  pré- 
senter la  double  série  de  phénomènes  vitaux  : les  actes  de 
relation  et  les  fonctions  organiques.  C’est  sans  doute  , parce 
que  ces  êtres  vivent  dans  un  milieu  qui  jouit,  alors  surtout 
qu’il  est  en  grande  masse  , de  la  propriété  de  retenir  puis- 
samment son  calorique. 

§ 70.  Nous  nous  dispensons  d’examiner  les  effets  que  le 
modificateur  qui  nous  occupe  détermine  sur  l’organisme 
des  animaux  invertébrés  Étant  tous  à sang-froid , il  est  évi- 
dent que  sous  l’influence  de  l’abaissement  de  la  tempéra- 
ture , ils  doivent  nécessairement  subir  les  mêmes  modifi- 
cations que  les  reptiles  exclusivement  terrestres , et  les 
poissons  proprement  dits,  suivant  que  leur  vie  se  passe 
constamment  dans  l’air  ou  bien  au  sein  des  eaux  (1). 

§ 74.  11  nous  reste  à considérer  l’influence  du  froid  at- 
mosphérique sur  les  vertébrés  supérieurs , oiseaux  et  mam- 
mifères , êtres  animés  à sang  chaud.  Ici  tout  concourt  à 
une  puissante  réaction  contre  ce  modificateur,  l’organisa- 
tion favorisant,  dans  les  types  placés  au  haut  de  l’échelle, 
la  faculté  dont  jouissent  les  corps  vivans  de  produire  du 
calorique  dans  leur  économie.  Aussi  les  animaux  dont  il 
est  maintenant  question  , surtout  les  espèces  de  la  classe 
nombreuse  des  oiseaux , toutes  douées  d’une  puissante 
respiration  (2),  font-ils  naître  chez  eux  assez  de  calorique, 


(1)  Puisqu’il  est  constant  qu’une  température  basse  frappe  de  tor- 
peur tout  animal  à sang  froid,  vertébré  ou  invertébré,  excepté  les 
poissons,  il  s’ensuit  que  la  glace  fondante , suffisamment  ingérée  dans 
l’estomac,  dans  les  intestins,  devient  un  anthclmintique  puissant  contre 
les  entozoaires , lors  que  chez  l’homme  ils  ne  vivent  que  dans  le  tube 
digestif.  Étant  ainsi  engourdis,  ils  peuvent  être  plus  facilement  ex- 
pulsés par  les  helminthagogucs , tels  que  les  vomitifs  et  les  pur- 
gatifs. 

(2)  Chez  les  oiseaux , l’économie  est  pour  ainsi  dire  transformée 
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pour  que  la  température  qui  leur  est  propre , affranchie 
des  modifications  ambiantes  , soit  à peu  près  égale  à elle- 
même  , au  milieu  des  variations  ordinaires  de  chaleur  et 
de  froid  dont  ils  sont  environnés. 

§72.  Toutefois,  il  s’en  faut  de  beaucoup  que  cet  acte 
vital , la  calorification,  présente  le  même  degré  d’énergie  , 
soit  dans  la  catégorie  entière  , soit  dans  les  espèces  du 
même  genre,  soit  enfin  chez  le  même  individu.  Ainsi,  en 
hiver  comme  en  été , au  milieu  des  glaces  du  pôle  ou  sous 
les  feux  de  l’équateur  , le  thermomètre  centigrade  marque 
sur  l’homme  et  sur  la  plupart  des  autres  mammifères , de 
36°  à 40°  , taudis  qu’appliqué  sur  les  oiseaux  , il  atteint  en- 
viron 42°. 

D’un  autre  côté , parmi  les  mammifères  et  les  oiseaux , 
il  en  est  qui  produisent,  dans  leur  économie,  assez  de  cha- 
leur, non  seulement  pour  conserver  malgré  la  diversité  des 
saisons  , la  même  température  , mais  encore  pour  réparer 
en  eux  de  grandes  pertes  de  calorique , celles  que  leur  oc- 
casionne le  froid  intense. 

§ 73.  Il  en  est  d’autres  au  contraire,  qui  ne  peuvent  éle— 


tout  entière  en  appareil  respiratoire.  Ce  vaste  champ  de  l’absorption 
aérienne  comprend  jusqu’aux  plumes  elles-mêmes.  Toutes  les  parties 
du  corps  portent  le  gaz  vivifiant  à la  rencontre  du  fluide  nourricier. 
Les  os  longs,  dépourvus  presque  tous  du  système  médullaire,  sont 
creusés  de  cellules  vasculaires  où  l’air  circule , en  y pénétrant  par  des 
ouvertures  pratiquées  dans  les  poumons  de  ces  ovipares. 

Cette  disposition  fait  que  la  masse  sanguine,  après  s’être,  comme  chez 
les  mammifères,  revivifiée  en  totalité  dans  les  organes  centraux  de  la 
respiration , vient  de  nouveau  se  mettre  en  contact  avec  l’oxygène  at* 
niosphérique  par  un  grand  nombre  de  surfaces  appelées  à absorber  cet 
élément.  Prévoyance  admirable!  Pendant  le  vol,  les  oiseaux  avaient 
besoin  d’une  grande  oxygénation,  proportionnée  aux  efforts  des  mou- 
vemens  exigés  par  ce  mode  de  locomotion;  en  lutte  contre  l’attraction 
terrestre,  au  milieu  d’un  llnide  élastique,  pouvaient  ils  se  passer  d’une 
extrême|légèreté  spécifique  ? 
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ver  leur  température  que  de  42°  à-f-  15°  au  dessus  de 
celle  de  l’atmosphère. 

Il  s'ensuit  que  la  chaleur  de  ces  derniers  diminue  beau- 
coup en  hiver.  De  là  résulte  chez  eux  l’état  de  torpeur  dont 
on  a parlé  ( §§  67-68  ) , et  qui  leur  a mérité  le  nom  géné- 
rique d' animaux  hivernons. 

§ 74.  Enfin  , dans  la  série  des  vertébrés  supérieurs,  la 
calorification  peut  encore  offrir  plus  ou  moins  d'activité  chez 
le  même  individu  , suivant  de  nombreuses  circonstances  : 
l’âge  , le  sexe  , le  tempérament , l'idiosyncrasie  , le  régime 
alimentaire,  l’état  de  veille  ou  de  sommeil,  etc.,  comme 
nous  le  verrons  par  la  suite.  On  conçoit  drs-lors  , que  sur 
les  animaux  à sang  chaud , l'influence  du  froid  atmosphéri- 
que doit  être  plus  ou  moins  prompte  à déterminer  des  mo- 
difications dans  l'organisme. 

§ 75.  Nous  connaissons  déjà  celles  qui  constituent  la  tor- 
peur hivernale.  Dans  ce  phénomène,  les  fonctions  exclusives 
à la  masse  nerveuse  centrale  sont  abolies  , puisqu’il  y a ces- 
sation des  actes  de  perception  et  de  volition. 

L’innervation  organique  dévolue  à cet  appareil  est  éga- 
lement abolie , puisque  les  fonctions  organiques  supérieures 
sont  nulles. 

Les  operations  organiques  inférieures  étant  ralenties, 
il  est  évident  que  le  nerf  trisplanchnique  subit  lui-même  une 
modification  semblable  à celle  qu’éprouve  le  centre  nerveux 
cérébro-spinal  (§§  60-6 1 ) 

Enfin  les  actes  si  nombreux  et  si  complexes  que  la  vie 
présente  chez  les  vertébrés , se  réduisent  à deux  des  opé- 
rations organiques  profondes  , à celles  qui  dans  toute  la  sé- 
rie vivante  commencent  les  premières  , s'effectuent  sans  in- 
terruption et  sont  les  dernières  à finir  (§  44) . 

On  voit  donc  que,  dans  le  phénomène  que  nous  venons  de 
nommer,  les  fonctions  sont  réduites,  chez  l’être  sensible  et 
locomotile  , absolument  comme  chez  l’embryon  et  le  végé- 
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tal  le  plus  rudimentaire , à l’absorption  composante  et  à 
l’exhalation  décomposante,  en  d’autres  termes,  à la  nutri- 
tion proprement  dite  (§§  43-46). 

§ 76.  Apanage  de  l’immense  majorité  des  animaux  ter- 
restres, ce  mode  d’existence  active  n’est  point  étranger  à 
l'homme.  Quelle  différence  établir  entre  l’asphyxie  déter- 
minée chez  lui  par  le  froid,  et  la  torpeur  des  hivernans? 
Même  insensibilité,  même  immobilité,  même  absence  de 
digestion,  de  respiration , de  pouls,  de  chaleur.  Chez  lui 
comme. chez  eux,  dans  cet  état  de  mort  apparente  , les  ex- 
crétions alvines  sont  inappréciables  , les  sécrétions  presque 
nulles , les  contractions  du  cœur  suspendues  ; point  de  cir- 
culation , il  n’y  a qu’oscillation.  Chez  lui  comme  chez  eux  , 
ce  mouvement  de  va-et-vient  qui  agite  les  fluides  , a pour 
théâtre  les  conduits  staminaux,  vaisseaux  microscopiques 
fondus  dans  les  organes , ou  plutôt  ces  fluides  oscillent 
épanchés  dans  les  mailles  non  moins  microscopiques  du  tissu 
cellulaire  staminal , comme  chez  l’embryon  humain  et  les 
animaux  dépourvus  de  cœur,  dépourvus  même  d’appareil 
vasculaire. 

Les  animaux  exempts  de  la  torpeur  hivernale  supportent, 
sans  trop  d’inconvéniens , les  effets  d’un  hiver  rigoureux. 
L’homme  est  à peu  près  [le  seul  d'entre-eux  qui  résiste  à la 
température  des  pôles  (§11).  Nous  verrons  bientôt  les  mo- 
difications qu’il  subit  dans  son  état  physique  et  moral,  sous 
l'influence  des  divers  degrés  d’intensité  dont  le  froid  est 
susceptible. 

Afin  de  mieux  apprécier  l’action  du  froid  atmosphérique 
sur  notre  économie  , considérons -le  d’abord  à l’état  sec , 
puis  à l’état  humide. 

Nous  examinerons  ensuite  les  effets  différens  qu’il  déter- 
mine sur  nous , selon  qu’il  est  modéré  ou  excessif. 

§ 77.  Froid  sec.  — Tandis  que  l’attraction  sollicite  sans 
cesse  la  matière  à se  rapprocher  de  la  matière  , le  calori- 
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que , par  sa  force  répulsive , tend  continuellement  à l’effet 
opposé. 

Présent  dans  tous  les  corps , interposé  à l’état  de  mé- 
lange ou  combiné  à leurs  molécules , il  maintient  celles-ci 
plus  ou  moins  éloignées  les  unes  des  autres. 

Gazéité , liquidité , solidité  de  la  matière  témoignent  de 
l’avantage  plus  ou  moins  marqué  que  l’un  des  deux  antago- 
nistes remporte  sur  l’autre.  On  conçoit  dès-lors  l’action  coer- 
citive du  froid  sec  sur  l’ensemble  de  l’économie.  En  effet,  le 
calorique  diminuant  de  quantité , l’écartement  des  parti- 
cules diminue  d’autant  sous  l’empire  de  l’attraction. 

Or  , chez  les  animaux  soumis  à l’influence  de  la  tempé- 
rature dont  il  s’agit,  spécialement  chez  l’homme,  il  se  passe 
quelque  chose  d’analogue  sur  la  portion  externe  du  tégu- 
ment. Resserrés  , contractés  spasmodiquement , les  orifices 
des  vaisseaux  qu’elle  reçoit  demeurent  étrangers  au  phé- 
nomène d’importation  composante  et  d'exportation  décom- 
posante, dont  l’organisme  est  le  théâtre. 

Les  molécules  qui  s’en  détachent  fluidifiées,  cessent  donc 
d’être  rejetées  par  la  peau  externe , elles  sont  repoussées. 
Toute  celte  portion  de  notre  enveloppe  subit  un  resserre- 
ment semblable  à celui  que  les  substances  tannantes  et  les 
opiacés  déterminent  sur  nos  tissus  (§  81). 

C’est  sans  doute  à l’aide  de  l’astriction  provoquée  par  le 
froid  sec , que  ce  modificateur  devient , du  moins  en  partie, 
un  obstacle  à l’introduction  des  miasmes  par  la  membrane 
dont  nous  parlons,  à plus  forte  raison,  à la  transmission  des 
maladies  exclusivement  contagieuses  (§  93). 

L’intervention  du  calorique  libre  et  de  l’humidité , prin- 
cipaux antagonistes  de  la  cohésion , étant  indispensable  dans 
la  mise  en  activité  de  l’attraction  entre  les  atomes  hétérogè- 
nes ou  dans  le  jeu  de  l’ affinité , comme  le  disent  les  chimis- 
tes , nous  pouvons  nous  expliquer  aussi  comment  le  froid 
sec  , alors  surtout  qu’il  est  intense , s’oppose  à la  formation 
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des  produits  léthifères  qui  viennent  d’être  spécifiés  sous  le 
nom  de  miasmes.  La  peste  prit-elle  jamais  naissance  en 
Suède,  ou  la  fièvre  jaune  à Paris  (1)  P 
Sous  l’influence  de  la  température  que  nous  considérons, 
les  fluides  de  notre  économie  abandonnant  la  circonférence, 
se  portent  nécessairement  vers  le  centre.  L’augmentation, 


(4)  Je  sais  bien  qu’il  est  certains  faits  qui  semblent  faire  exception 
à celte  règle . et  à cet  égard  on  se  rappelle  incontinent  la  peste  de 
Moscou,  en  4777 , le  choléra  de  Pologne  , d’Allemagne  et  de  France  , en 
4834-32,  etc.;  mais  ce  ne  sont  toujours  là  que  de  rares  exceptions  qui 
ne  font  que  confirmer  la  règle.  Et  d’ailleurs  le  principe  de  ces  épidé- 
mies, du  choléra  du  moins,  ne  serait  il  point,  bien  que  d’origine  équato- 
riale, indifférent  pour  sa  propagation,  aux  diverses  températures,  comme 
cela  semble  résulter  de  sa  dernière  apparition  en  Europe?,  a Quoiqu’il 
en  soit,  le  froid  intense,  comme  les  hautes  températures,  est  un  puis- 
sant anti-contagieux.  « On  sait , en  effet,  que  H.  Davy  soupçonnait 
que  les  hautçs  températures  devaient  être  comptées  parmi  les  moyens 
désinfectons  les  plus  énergiques.  Le  docteur  Henry  a vérifié  ensuite 
cette  proposition  par  des  expériences  très-ingénieuses.  Le  professeur 
Mojon  a voulu  s’assurer  si  un  froid  intense  jouit  du  même  avantage 
qu’une  forte  chaleur;  à cet  effet,  il  a soumis  dernièremennt,  pendant 
une  demi-heure,  à la  congélation  de  — 6°  R.,  du  virus  vaccin  renfermé 
dans  un  petit  tube  ; l’ayant  ensuite  fait  fondre  à une  douce  chaleur  (celle 
de  son  haleine),  il  a inoculé  trois  enfans  avec  ce  même  vaccin,  mais  sans 
succès.  Depuis  long-temps  il  avait  déjà  entrepris  des  expériences  analo- 
gues sur  le  virus  variolique, toujours  avec  le  même  résultat.  M.  Mojon  dé- 
sirait que  ses  confrères  voulussent  bien  répéter  ces  expériences,  non  seu- 
lement avecdu  vaccin,  maisaussi  avecd’autres  virus,  pour  en  tirer,  s’ily 
avait  lieu,  ce  corollaire:  que  les  deux  bouts  de  l'échelle  thermométrique 
doivent  être  regardés  comme  désinfectans.  » (Journal  de  la  Société  des 
Sciences  physiques,  chimiques , etc.,  séance  du  30  mars  4836.)--  Ce  vœu 
scientifique  de  M.  Mojon  a été  entendu,  et  les  26  mars  et  21  août  1838, 
MM.  Serres  de  l’Institut  Bousquet  et  Felletier  de  l’Academie  de  Mé- 
decine, confirmaient  devant  leurs  soçiélés  respectives,  par  des  rapports 
précis  et  circonstanciés,  les  expériences  du  savant  Italien.  C’est  donc 
un  fait  désormais  acquis  à la  science  que  la  congélation,  en  d’autres 
termes,  une  très  basse  température  , doit  être  comptée  parmi  les  anti- 
contagieux ou  désinfectans  les  plus  énergiques  . — Ce  qui,  soit  dit 
en  passant,  vient  singulièrement  à l’appui  de  la  doctrine  des  animal, 
«nies... 
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l’accélération  du  mouvement  organique  dans  les  foyers  vi- 
taux s’ensuivent  ; le  système  nerveux  redouble  d’efforts  ; la 
tendance  aux  congestions  viscérales  est  dès-lors  immi- 
nente. 

Cependant  chez  l’individu  robuste,  exempt  de  phlegma- 
sie  chronique  à l’intérieur , bien  nourri , bien  vêtu  , si  la 
perte  de  son  calorique  n’a  point  dépassé  certaines  limites 
thermométriques  (§80),  certaine  durée  (§§  144-178),  à 
cette  conceni ration  du  mouvement  vital  succède  bientôt 
un  appel  des  liquides  à la  périphérie.  Ils  aflluent  vers  la 
peau extèrne.  Elle  se  tuméfie,  devient  rouge,  brûlante, 
très  - sensible  , souvent  douloureuse  ; l’exhalation  dont 
elle  est  le  siège  augmente  considérablement , et  le  moindre 
exercice  provoque  des  sueurs. 

Plongé  dans  une  atmosphère  riche  en  oxygène  et  presque 
entièrement  privée  de  calorique  libre  et  de  vapeur  aqueuse 
(humidité),  l'homme  se  livre  au  mouvement , pour  se  sous- 
traire à la  sensation  pénible  qui  le  saisit  et  l’étreint , au 
froid. 

C’est  alors  que , favorisé  par  un  air  vivifiant , il  déve- 
loppe largement  ses  masses  musculaires  et  la  charpente  os- 
seuse de  son  thorax.  De  là  chez  lui  ces  formes  rudes,  ces 
contours  saillans , image  de  la  force  , que  le  statuaire  per- 
sonnifie dans  les  athlètes.  Quelle  différence  entre  les  peuples 
des  Alpes , des  Apennins  (1) , où  règne  le  froid  sec,  et  les 
habitans  des  pays  froids  et  humides  que  nous  offrent  les 


(1)  «Une  nature  sévère,  dit  te  père  de  la  médecine,  en  parlant  des  lieux 
froids  et  montagneux,  y communique  ses  dures  empreintes  aux  habitans. 
Les  hommes  sont  grands  , vigonreyx  ; ils  naissent  tels.  Toutes  ces  cir- 
constances semblent  avoir  pour  but  de  les  préparer  aux  plus  rudes  tra- 
vaux. De  pareils  tempéramens  enfantent  des  mœurs  agrestes  et  nour- 
rissent des  penchans  farouches.  »(  Hippocrate  : de  aeris , aquis  et 
locù . ) 
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régions  méditerranéennes  (1)  ! Chez  l'individu  à l’état  nor- 
mal , on  conçoit  toute  l’énergie  que  les  fonctions  organiques 
développent  sous  T influence  du  froid  sec. 

Çet  accroissement  d’activité  s’observe  également  dans  les 
fonctions  de  relation  ; ce  qui  prouve  que  l’action  du  centre 
nerveux  cérébro-spinal  augmente  d’intensité.  En  effet, 
lorsque  le  froid  est  sec,  nos  forces  musculaires  sont  accrues, 
nous  éprouvons  lebesoin  d’agir;  nous  sommes  plus  aptes  au 
travail  intellectuel , plus  gais  , plus  faciles  à émouvoir , etc. 

Concluons  que  celte  température  agit  très-favorablement 
sur  l’ensemble  physique  et  moral  de  l'homme  en  santé. 

Etant , comme  nous  l’avons  déjà  dit , puissamment  modi- 
fiées par  les  climats  et  par  les  constitutions  individuelles , 
les  affections  pathologiques , toutes  les  fois  qu’elles  n’en 
sont  pas  le  produit , doivent  avoir  ici  une  physionomie  pro- 
pre et  se  ressentir  de  l’influence  doublement  active  qu’elles 
reçoivent  à la  fois  du  sol  et  du  patient.  Aussi  est  ce  dans  ces 
contrées,  sur  les  vigoureuses  organisations  quelles  produi- 
sent, que  se  rencontrent  les  phlegmasies  les  plus  violentes  et 
les  plus  étendues,  les  pantites  viscérales  les  plus  redoutables. 
C’est  aussi  dans  ces  régions  qu’est  pressante  l’indication  de 
larges  émissions  sanguines  et  de  tout  l’arsenal  antiphlogisti- 
que, dont  le  froid  médical  est  l’un  des  principaux  élémens, 
lorsque  surtout  la  température  n’est  point  très-basse. 

Considéré  sous  le  rapport  des  désordres  qu’il  détermine 


(1)  « Il  est,  parmi  tes  hommes,  des  races  qui  ressemblent  aux  ter- 
rains monlueux  et  couverts  de  forêts;  il  en  est  qui  rappellent  ces  sols 
légers  qu’arrosent  des  sources  abondantes.  On  peut  en  comparer  quel- 
ques uns  aux  prairies  et  aux  marécages,  Id’autrcs  à des  plaines  sèches 
et  dépouillées.  » (Hipp.  : op.  cit.  ) 

Cickeon  a fait  la  même  observation  sous  le  point  de  vue  moral  : il 
dit  des  mœurs,  qu’elles  ne  se  perdent  pas  tant  par  les  impressions  du 
sang  et  de  la  nature,  que  par  celle  des  lieux  où  nous  vivons , par  l’es- 
pèce d’hommes  que  nous  fréquentons  et  par  la  nature  des  alimens 
dont  nous  usons. 
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à l'extérieur,  le  froid  sec  ne' donne  lieu  qu’à  des  gerçures , 
qu’à  des  fissures  de  la  membrane  cutanée  et  des  points  où 
elle  commence  à s’étaler  à l'intérieur.  Ce  n’est  que  quand 
il  est  excessif  et  prolongé  qu’il  tend  à produire  des  sub- 
inflammations graves  dans  le  tissu  de  cet  organe  tactile. 
Ces  dernières  finissent-elles  par  s’v  développer  ? Dès  quelles 
ont  endommagé  sa  continuité  , sa  structure , dans  une  cer- 
taine étendue  en  surface  et  en  profondeur,  bref,  dès  qu’elles 
ont  passé , comme  on  le  dit , à l’état  d’inflammation  ulcéra- 
tive,  elles  pénètrent,  par  les  vaisseaux  absorbans,des  points 
affectés,  dans  tout  le  système  de  cet  ordre  de  canaux.  Elles 
s’établissent  donc  dans  les  ganglions  lymphatiques,  par 
conséquent  dans  les  organes  centraux  de  la  digestion  et 
de  la  respiration. 

Faute  de  rénovation  normale  du  fluide  nourricier,  et  d'ab- 
sorption sufiûsante  de  principes  réparateurs , le  patient  est 
d’abord  frappé  de  débilité , de  celte  triste  conséquence 
du  surcroît  de  la  vie  dans  l’estomac  et  le  poumon , incapa- 
bles , par  cela  seul , d’exercer  régulièrement  les  fonctions 
qui  leur  sont  dévolues.  Bientôt  arrive  la  désorganisation  des 
élémens  texlulaires  qu’on  vient  de  nommer,  la  destruction 
des  ganglions  lymphatiques  , en  souffrance  dans  les  parties 
importantes  quils  concourent  à former , dans  les  foyers  de 
l’absorption  alimentaire  et  de  l’absorption  gazeuse  : com- 
plication d’autant  plus  funeste  , qu’elle  est  inséparable 
de  toute  irritation  extérieure , lorsque  déjà  elle  a atteint 
un  certain  degré  d’intensité  , pour  avoir  été  soit  aban- 
donnée long-temps  à elle-même,  soit  exaspérée  par 
des  stimulans , topiques  ou  généraux , que  l’ignorance 
et  la  cupidité  décorent  tour  à tour  de  mille  titres  divers  , 
et  qu’elle  ne  tarde  pas  à entraîner  la  mort  de  l’être  tout 
entier. 

§ 78.  Froid  humide.  — En  pénétrant  l’enveloppe  cuta- 
née de  ses  particules  aqueuses  si  avides  de  calorique  . l’air 
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froid  et  humide  y détermine  un  refroidissement  continu,  en 
même  temps  qu’il  amollit,  relâche  , énerve  cette  membrane 
éminemment  hygrométrique.  Il  lui  imprime,  comme  aux 
organes  dont  elle  est  le  reflet , un  cachet  d'atonie  vraiment 
caractéristique. 

Dans  les  corps  qui  ont  la  vie  en  partage,  le  froid  humide, 
plus  que  le  froid  sec,  favorise  le  mouvement  centripète  des 
fluides,  fait  prédominer  l’absorption  composante  sur  l’exha- 
lation décomposante  et  concentre  ainsi  la  vitalité.  Le  phé- 
nomène delà  nutrition  n’augmente  donc  plus  d’énergie  aussi 
favorablement  pour  1 individu, que  sous  l’empire  du  froid  sec. 

Portée  d’ailleurs  à un  certain  degré,  la  température  que 
nous  considérons  diminue  l’activité  des  fonctions  du  svs- 

ml 

tème  nerveux.  Témoins  les  habitans  des  climats  froids  et 
humides.  L’influence  de  ces  régions  sur  le  moral  de  T homme, 
est  aussi  marquée  que  celle  qu’elles  exercent  sur  son  phy- 
sique (I). 

Frappant  d’inertie  la  perspiration  cutanée,  le  froid  humide 
détermine  chez  l’homme  un  grand  nombre  de  phénomènes 
pathologiques:  catarrhes,  rhumatismes,  gastro-entérites  avec 
supersécrétions  intestinales,  ou  comme  naguère  on  le  disait, 
fièvres  muqueuses,  pituiteuses , etc. , et  ces  scrofules  si 
constantes  dans  certains  pays  de  notre  Europe.  Certes,  il 
s’en  faut  de  beaucoup  , comme  on  l’a  pensé  avec  raison , 
que  ces  dernières  tiennent  seulement  à la  nature  des  eaux  ; 
elles  dépendent  aussi  et  surtout  de  la  température  basse  et 
humide  des  localités  où  règne  cette  dégénérescence  tubercu- 


(1)  Nous  ne  croyons  point  manquer  au  respect  que  l’on  doit  aux 
divers  caraclères  nationaux,  en  rappelant  ici  ces  sentences  populaires 
dans  notre  France  : froid,  comme  un  Anglais,  fier  comme  un  Ecossais, 
compassé  comme  un  Allemand,  insouciant  comme  un  Hollandais,  fou- 
ijucux  comme  un  Espagnol,  vindicatif  comme  un  Italien,  léger  comme 
un  Français..,. 
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leuse  des  ganglions  lymphatiques  superficiels,  pendant  long- 
temps soumis  au  travail  destructeur  de  l'irritation  chronique. 

On  connaît  les  progrès  effrayons  des  hydropisies  , des 
leucites,  des  angio-leucites,  du  scorbut  (1) , sous  l'influence 
du  froid  humide. 

C’est  sans  doute  cette  constitution  atmosphérique  qui , 
par  la  modification  qu’elle  imprime  aux  céréales  tout  à la 
fois  et  aux  habitans , devient  la  cause  prédisposante  princi- 
pale de  la  gangrène  particulière  à certaines  contrées  , spé- 
cialement, en  France , à la  Sologne. 

Sur  les  affections  externes  , le  froid  humide  n’agit  pas 
d’une  manière  moins  pernicieuse.  Sans  parler  de  la  gangrène 
par  le  seigle  ergoté , dans  laquelle  cette  température  n exerce 
en  temps  que  maladie  déclarée,  qu’un  action  secondaire,  le 
froid  humide  favorise  tous  les  désordres  où  la  prédominance 
de  la  vie  dans  l’appareil  absorbant  joue  un  rôle  quelconque. 
Il  entretient , souvent  même  il  provoque  les  ulcérations  de 
la  portion  externe  du  tégument,  et  ces  formidables  subin- 
flammalions  éléphantiasiques  qui  le  transforment  complè- 
tement. 

§79.  Froid  modéré.  — <■  Cette  variété  emporte  par  elle- 
même  une  idée  favorable , une  juste  mesure  d’excitation  : 
Omne  qnod nimium  naturce  inimicum . . . 

Partage  de  la  plus  grande  étendue  de  la  zone  moyenne, 
cette  température  exige,  de  la  part  de  l’homme,  pour  qu’il 
soit  en  état  de  lui  résister , l’habitude  d’une  grande  quan- 
tité d’alimens , de  boissons  stimulantes  et  d’un  exercice  plus 
ou  moins  actif  : double  excitation  qui  favorise  chez  lui  un 
ample  développement  physique , surtout  dans  l’appareil  de 
la  locomotion.  Aussi,  sans  posséder  autant  d’activité  ni  au- 
tant de  force  que  l’habitant  de  l'équateur,  offre-t-il  en  gé- 

(1)  Yoy.  Lifd  : Traité  du  Scorbut , p.  17  et  suivantes  ; et  Milmann  : 
Recherches  sur  le  Scorbut , etc.,  p.  Il),  touchant  le  froid  humide  comme 
cause  productive  de  cette  maladie. 
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néral,  de  belles  proportions  et  assez  de  vigueur.  Jouissant 
d'ailleurs  des  bienfaits  de  la  civilisation,  de  cette  fille  de 
l'intelligence  et  de  la  moralité  (1) , qui  semble  s'être  réfu- 


(1)  Malheureusement , ainsi  que  les  plirénologistes,  Gall , surtout 
Spurzheim  et  M.  Broussais  en  ont  fait  la  remarque,  de  tout  temps,  et 
peut-être  plus  particulièrement  du  nôtre,  où  il  n’existe  plus  aucun  lien 
social  élevé  ; où  le  désolant  spectacle  des  succès  du  crime  et  des  revers 
de  la  vertu,  a confondu  dans  beaucoup  d’esprits  faibles  les  notions  du 
juste  et  de  l’injuste,  et  où  le  scepticisme  et  l’individualisme  ont  rem- 
placé les  grands  principes  de  morale  et  de  liberté  du  christianisme;  de 
tout  temps  la  morale  a-t  elle  été  négligée,  mal  comprise  ou  faussée  par 
les  législateurs  et  même  par  les  philosophes?  Et  cela  se  conçoit,  puis- 
que jusqu’ici  les  nations  tantôt  abruties  par  l’esclavage  , tantôt  abî- 
mées dans  l’anarchie  , n’ont  pu  donner  à leurs  facultés  morales  leur 
emploi  légitime.  Dans  ces  deux  états  , en  effet,  les  sentimens  moraux , 
qui  en  même  temps  qu’ils  donnent  à l’homme  la  plus  noble  satisfaction 
de  conscience,  devraient  encore  marquer  dignement  sa  place  entre  ses 
concitoyens;  les  sentimens  ne  lui  servent  au  contraire  qu’à  le  mettre 
à la  merci  des  fripons,  tandis  que  l’intelligence  au  service  des  pen- 
chans  d’égoïsme  et  d’aversion  , mène  à tout , à la  fortune , au  pou- 
voir , aux  honneurs  , etc. , qui  ne  devraient  jamais  être  que  la  récom- 
pense du  travail,  de  la  probité,  de  la  capacité  ! 

Aussi  qu’est  encore  de  nos  jours,  celte  civilisation  tant  vantée,  alors 
que  nous  sortons  à peine  du  chaos?.  Qu’est-elle,  à part  les  produits  de 
l’intelligence,  sous  le  rapport  de  la  sûreté,  de  la  pureté  et  de  la  dignité 
des  rapports  sociaux,  sinon  la  justification  du  sanglant  stigmate  de 
Rousseau  , signalant  dans  sa  douleur  et  son  indignation,  à l’académie 
de  Dijon,  la  plaie  des  temps  modernes  ? Du  moins,  lui,  en  pressen- 
tait il  confusément  le  remède  ; remède  qu’il  est  donné  à la  phréno- 
logie seule  de  formuler  complètement,  car  elle  seule  embrasse  et  ex- 
plique l’homme  tout  entier. 

Quand  elle  aura  fait  comprendre  en  effet  celte  noble  science  ! que 
c’est  surtout  dans  le  développement,  la  culture  et  la  prééminence  des 
forces  morales  convenablement  associées  aux  facultés  intellectuelles; 
dans  l’application  d’un  système  d’éducation  et  d’instruction  indivi- 
duelles et  professionnelles  , c’est-à-dire  fondé  sur  les  dispositions,  les 
aptitudes  on  les  besoins  de  chaque  sujet , que  réside  le  perfectionne- 
ment social,  peu  de  générations  sans  doute  suffiront  pour  en  accom- 
plir les  merveilles!  Alors  chacun  aura  non  seulement  le  sentiment  de 
ses  droits , mais  encore  et  surtout  celui  de  ses  devoirs..  Alors  on  com- 
prendra la  nécessité , dans  l’intérêt  de  l’ordre  et  de  la  liberté , d’une 
hiérarchie  sociale,  mais  d’une  hiérarchie  fondée  sur  la  moralité  non 
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giée  dans  la  première  de  ces  deux  régions , l'homme,  parmi 
toutes  les  variétés  de  son  espèce,  s’y  montre  le  plus  complet. 

Soumis,  en  effet,  par  sa  position  géographique , aux  vi- 
cissitudes des  saisons , vicissitudes  nombreuses  et  mobiles 
sans  être  destructibles  par  leur  sévérité,  il  a dû  et  il  a pu  se  li- 
vrer constamment  à la  recherche  des  moyens  de  corriger , 
pour  ainsi  dire , ces  saisons  en  ce  qu’elles  présentent  de 
nuisible  à sa  conservation  ou  d’opposé  à ses  besoins.  Il  lui  a 
donc  fallu  mettre  continuellement  en  exercice  ses  facultés  de 
tout  ordre,  les  instinctives  d’abord,  les  intellectuelles  et  mo- 
rales ensuite  ; car  l'homme  ne  réfléchit , ne  se  replie  sur  lui- 
même  dans  la  méditation  , qu’après  avoir  satisfait  à ses  pre- 
miers besoins  et  qu'il  est  tranquille  pour  l’avenir  de  ce  côté.. . 

Ce  changement  perpétuel , cette  variété  incessante  dans 
les  phénomènes  de  la  nature,  tour  à tour  si  féconde  et  si 
brillante , si  sombre  et  si  nue , ont  éveillé  et  entretenu  chez 
l’habitant  des  contrées  tempérées , une  foule  d’impressions 


moins  que  sur  la  capacité.  Alors  le  peuple,  car  il  y aura  toujours  du 
peuple  , véritablement  instruit  et  non  plus  abruti  ou  fanatisé,  mais  au 
contraire  protégé,  encouragé  par  des  lois  libérales  consacrant  l'égalité 
de  tous  , non  pas  l'éijalitô  absolue , qui  n’est  qu’un  mensonge  et  une 
chimère  , mais  l'éijalitê  de  droit  et  de  loi , entière  et  vraie.;  le  peuple  , 
sentant  enfin  sa  dignité  d’homme  et  méprisant  l’anarchie  à l’égal  du 
despotisme,  prendra  des  habitudes  de  persévérance  dans  le  travail,  d’or- 
dre et  d’affection  dans  la  famille  , de  déférence,  de  paix  et  de  dévoue- 
ment dans  la  société;  persuadé  que  ces  qualités  seules,  hors  les  cas  d’une 
intelligence  ou  d’un  talent  exceptionnels  , peuvent  légitimement  sortir 
le  pauvre  de  la  foule,  l’élever  entre  ses  concitoyens,  commander  leur 
estime  et  mériter  leur  affection..  Alors  les  gouvernemens,  peu  importe 
leur  nom  , expression  véritable  des  besoins  de  l’époque  et  du  pays;  les 
ministres,  selon  la  haute  pensée  de  lord  Chatain,  « conseillers  ronscien- 
« deux  et  éclairés  du  chef  de  l’état,  en  même  temps  que  serviteurs  dé- 
voués de  la  nation  »..  les  gouvernemens,  chefet  ministres,  seront  res- 
pectables et  respectés..  Alors  enfin  et  seulement  alors,  les  sociétés  seront 
dignement  constituées,  et  jouiront  en  paix  des  bienfaits  que  la  Provi- 
dence a attachés  comme  conséquences  nécessaires  , bien  que  contra- 
riées, aux  nobles  prérogatives  de  l’organisation  cérébrale  humaine 


TRAITÉ  DU  FROID.  105 

diverses,  et  en  ont  fait  l’être  le  plus  variable  dans  sa  nature 
et  ses  dispositions  ; et  pourtant,  ainsi  que  nous  le  disions  tout 
à l’heure , le  plus  accompli  de  son  espèce. 

Quant  aux  maladies  que  détermine  le  froid  modéré,  elles 
sont  peu  nombreuses.  Aussi  l’avons-nous  reconnu  , sinon 
absolument  favorable,  du  moins  très-peu  nuisible  à la  santé. 

Sans  doute,  pendant  qu’il  règne,  les  phénomènes  pathologi- 
ques peuvent  se  multiplier,  mais  ce  n’est  qu’autantqu’il  est  as- 
socié à l’humidité,  ou  qu’il  agit  sur  des  individus  prédisposât. 

D’ailleurs,  la  multiplicité  des  troubles  fonctionnels  dé- 
pend surtout  des  vicissitudes  atmosphériques.  Or,  le  froid 
modéré  est  souvent  allié  à ces  dernières,  puisqu’il  concourt 
avec  elles  à former  le  climat  de  la  zone  moyenne. 

§ 80.  Le  froid  excessif  semblé  enchaîner  la  terre  avec 
tout  ce  qui  l’habite  , dans  une  sorte  d’immobilité  léthargique. 

Tandis  que  sous  un  ciel  en  deuil  on  trouve  à peine  quel- 
ques traces  de  végétaux  , quelques  bêtes  fauves  à la  four- 
rure épaisse  , quelques  chétifs  oiseaux  au  plumage  sombre, 
que  la  mort  suspend  parfois  dans  leur  vol  ou  dans  leur 
course , on  y voit  l’homme  à son  tour  puissamment  modifié 
dans  son  être. 

Bien  qu’opposées  , les  modifications  qu’il  subit  dans  les 
régions  polaires , sont  aussi  tranchées , aussi  caractéristi- 
ques que  celles  qu’il  éprouve  sous  l’équateur.  Soutenu  par 
ses  vêtemens , par  ses  habitudes , par  la  puissance  de  la 
combustion  , par  sa  chaleur  individuelle,  il  lutte  avec  avan- 
tage contre  les  effets  destructeurs  du  froid  extrême.  Il  leur 
résiste  surtout  à l’aide  de  la  faculté  qu’il  a de  conserver 
sous  toutes  les  latitudes  sa  température  propre  (§  72).  Des 
expériences  nombreuses  viennent  à l’appui  de  cette  asser- 
tion. bous  citerons  particulièrement  celles  de  MM.  Becque- 
rel et  Breschet,  faites  tout  récemment  dans  les  plaines  et 
sur  les  montagnes , au  moyen  de  leur  ingénieux  appareil 
thermo-électrique. 
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§ 81 . Les  profondes  mutations  que  le  froid  extrême  im- 
prime à notre  économie  ne  sont  que  trop  évidentes. 

Rèpercussif  de  prime  abord , agissant  en  sens  inverse  des 
rubéfiant , il  repousse  nos  fluides  de  la  section  externe  à la 
portion  rentrée  du  tégument,  et  de  la  surface  libre  de  celte 
enveloppe  tout  entière  , dans  les  mailles  de  la  trame  de  nos 
solides.  De  là  , diminution  du  mouvement  organique  au  de- 
hors, sédation  à l’extérieur;  augmentation  de  ce  mouve- 
ment au  dedans , surcroît  d’excitation  à l’intérieur  ; pléthore 
viscérale  dépassant  celle  qui  est  nécessaire  à la  mise  en  jeu 
des  instrumens  indispensables  à la  vie. 

Faut-il  le  dire  , après  les  considérations  qui  précèdent? 
C’est  en  diminuant  la  sensibilité  et  la  locomotilité , comme 
le  font  aussi  les  opiacés  , en  agissant  sur  les  fibrilles 
nerveuses  de  la  partie , que  le  froid  détermine  la  séda- 
tion. 

C’est  encore  en  diminuant , en  opprimant  plus  ou  moins 
l’énergie  de  ces  deux  fonctions  cérébrales , comme  cela 
s’observe  également  pour  les  opiacés  , qu’il  donne  lieu  à 
Vastriction  ; qu’il  joue  , consécutivement  à la  torpeur  qu’il 
produit  sur  l'organe  , le  rôle  des  substances  qui  donnent 
primitivement  naissance  au  resserrement  fibrillaire  de  nos 
tissus , le  rôle  des  astringens  proprement  dits  : des  sub- 
stances tannantes , par  exemple  , de  certains  sels , à base 
d’oxydes  métalliques  ; modificateurs  qui  pour  déterminer 
Vastriction  , n’ont  pas  besoin  d’agir  à la  manière  du  froid 
et  des  opiaccs  ; de  recourir  d’abord  à l’engourdissement , 
de  commencer  à l imitation  de  ces  dernières  et  de  la 
soustraction  du  calorique  , par  diminuer  Insensibilité  et  la 
locomotilité  du  solide  vivant , s’il  en  est  doué  , plus , son 
irritabilité  (4)  ; par  diminuer  en  conséquence  , et  l’énergie 


(1)  On  sait  que  par  irritabilité,  Ilaller  entend  seulement  la  contrac- 
tilité organique  appréciable  par  l’observateur;  telle  est  celle  des  mu*- 
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des  actes  de  relation  qu’il  est  chargé  d’exécuter,  et  l’acti- 
vité de  ses  fonctions  organiques. 

§ 82.  Torpeur  du  tissu  cutané  suivie  d'astriction  , d’où 
refoulement  des  fluides  vers  le  centre , sédation  à la  péri- 
phérie ; augmentation  de  l'irritabilité  à la  section  rentrée 
de  l’enveloppe  tégumentaire , et  dans  la  trame  des  organes 
splanchniques  : telle  est  la  modification  que  l’abaissement 
de  la  température  imprime  à notre  organisme. 

L’accroissement  de  l’excitation  normale , opéré  à l’inté- 
rieur sous  l'influence  du  froid  , est  évidemment  l'effet  de  la 
convergence  des  agens  internes  , stimulans  naturels  de  nos 
solides  , l’effet  , dis-je , de  l’accumulation , de  la  con- 
centration des  fluides  , excitateurs  qui  sans  relâche  pénè- 
trent nos  tissus  , les  sollicitent  au  mouvement , les  animent 
au  travail.  De  là  l'imminence  de  l'irritation  ^ la  fréquence 
de  son  explosion  dans  les  viscères,  son  exaspération,  toutes 
les  fois  que  la  température  du  milieu  ambiant  est  au  des- 
sous de  certains  degrés  thermométriques. 


clés  viscéraux,  du  scrotum,  etc.,  parties  dont  la  contraction,  indépen- 
dante de  la  volonté,  est  parfaitement  visible  ; elle  l’est  même  sur  le 
cadavre,  puisque,  plusieurs  heures  après  la  mort,  les  fibres  charnues  du 
cœur,  des  intestins  se  contractent  manifestement,  pourvu  qu’elles  soient 
mises  en  contact  avec  certains  agens  physiques  ou  chimiques. 

C’est  à ce  genre  d e motilité,  à l’irritabilité  hallérienhe  , que  se  rap- 
porte l’expulsion  spontanée  des  fèces  du  fœtus,  observée  après  la  ces- 
sation complète  de  la  vie.  Cette  propriété  essentiellement  vitale,  la  con- 
tractilité organique,  commune  à tous  nos  solides,  inhérente  à tous  les 
tissus  animaux  et  végétaux  , cesse-t-elle  d’être  apparente , s’obscur  • 
cit-elle  au  pointde  se  dérober  à tous  nos  moyens  d’investigation?  Siahl 
la  désigne  alors  sous  le  nom  de  tonicité , d’autres  sous  celuide  contracti- 
lité fibrillaire  ou  encore  de  motus  tacitus.  Quant  i(  Gonien  et  Giusson  , 
que  la  contractilité  organique  soit  appréciable  on  qu’elle  ne  le  soit  pas  , 
ils  lui  impriment,  dans  l’une  et  l’autre  circonstance,  la  même  dénomi- 
nation, celle  d'irritabilité.  C’est  dans  le  sens  de  ces  deux  derniers  au- 
teurs, à l’exemple  de  M.  Broussais,  que  nous  faisons  usage  de  ce  mot. 

(S  64  (D-) 
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Tandis  qu’en  refoulant  les  matériaux  fluidifiés  de  la 
composition  nutritive  , il  favorise  chez  l'homme  robuste  la 
série  entière  des  fonctions  organiques , le  froid  extrême 
agit  toujours  au  désavantage  de  la  vie  de  relation.  C'est  en 
opprimant  l’action  du  centre  nerveux  cérébro-spinal  qn'il 
détermine  cette  dernière  modification  sur  notre  économie. 
En  effet , sous  l’influence  du  froid  extrême , les  fonctions 
de  l’appareil  sensitif  interne  diminuent  considérablement 
d’énergie  ; tous  les  actes  de  sensibilité  et  de  locomotilité 
semblent  frappés , dans  leur  manifestation , d une  espèce 
d’engourdissement.  On  est  donc  naturellement  conduit  à ad- 
mettre que,  sous  l’empire  de  cette  température,  la  vitalité  de 
l’axe  nerveux  encéphalo-rachidien  est  saisie  d’une  sorte  de 
torpeur  hivernale. 

§ 83.  Engourdie  à la  fois  et  constringée , la  portion  ex- 
terne de  notre  enveloppe  cesse  presque  entièrement  d’exé- 
cuter les  deux  genres  de  fonctions  qui  lui  sont  dévolues  ; 
au  contraire  les  actes  départis  à la  portion  interne  de  ce 
tégument  général  sont  accomplis  avec  beaucoup  d’activité; 
même  degré  d’énergie  dans  l’élément  cellulaire  staminal 
des  viscères  abdominaux  et  thoraciques. 

De  là  ces  peaux  si  fanées , si  décolorées , si  peu  sensi- 
bles chez  les  habitans  du  Nord.  De  là  encore  la  voracité  de 
ces  peuples , la  surabondance  des  urines , des  mucosités 
qu’ils  fournissent , et  celte  lymphe  relativement  si  supé- 
rieure par  sa  quantité  à la  masse  du  sang. 

Nous  voyons  donc  que  sous  l’influence  du  minimum  de  la 
température , l’absorption  alimentaire  et  la  sécrétion  dépu- 
ratoire  redoublent  d’efforts.  Il  en  est  de  même  de  l’absorp- 
tion gazeuse  et  de  la  circulation.  On  conçoit  dès-lors  toute 
la  puissance  de  la  rénovation  moléculaire  de  nos  organes 
sous  le  règne  du  froid  excessif.  Aussi , vers  les  régions  hy- 
perboréennes , ce  grand  acte  physiologique  jouit-il  du  plus 
haut  degré  d’énergie. 
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§ 84.  On  sait  qu'à  la  périphérie , il  se  fait  remarquer,  dans 
ces  climats,  par  sa  prédominance  dans  l'élément  cellulaire 
sous-cutané.  C’est  sans  doute  parce  que  l’absorption  et 
l’exhalation  de  la  peau  externe  , comme  nous  l’avons  déjà 
fait  observer  , ne  s’exécutent  que  très-faiblement  ou  pres- 
que pas  du  tout  ; la  membrane  dans  laquelle  elles  s’exer- 
cent , étant  dans  une  astriction  , dans  une  torpeur  à peu 
près  continuelles. 

L’augmentation  de  la  puissance  assimilatrice  force  l'homme 
à une  alimentation  solide  à la  fois,  copieuse  et  plus  on  moins 
répétée  dans  le  même  jour.  11  s’ensuit  que  l’un  des  trois 
principaux  foyers  de  la  vie  de  nutrition,  l'estomac , est  sans 
cesse  en  travail. 

Or , sous  l’influence  des  nerfs  pneumo-gastriques , une 
permanente  activité  de  ce  viscère  ne  permet  point,  d’après 
la  loi  ubi  stimulus , ibi  affluxus , un  grand  développe- 
ment à l’organe  de  la  vie  de  relation , au  centre  nerveux 
encéphalo-rachidien , producteur  des  sensations , des  mou- 
vemens  volontaires , de  l’intelligence,  etc.  Telle  est  la  cause 
physiologique  qui  s’associe  à l’action  du  froid  extrême  , 
pour  retenir  l’habitant  des  régions  glaciales  éternellement 
enchaîné  dans  l’apathie  , et  lui  enlever  à jamais  l'intégrité 
des  actes  les  plus  relevés  de  la  sensibilité , l'intégrité  des 
opérations  intellectuelles. 

Considérée  dans  les  pays  froids  de  la  zone  moyenne  , ou 
même  près  des  pôles  , la  température  qui  nous  occupe  re- 
tarde la  puberté  sans  nuire  à la  fécondité. 

Dans  les  régions  hyperboréennes , l’homme  est  petit  et 
grêle.  Cet  arrêt  d’accroissement  ne  peut  être  que  le  résul- 
tat du  froid  excessif.  En  effet , pour  peu  que  l’on  s’éloigne 
de  ces  tristes  climats  , on  voit  la  tête,  le  tronc  et  ses  deux 
appendices  locomoteurs , offrir  un  développement  assez 
marqué , si  ce  n’est  que  le  corps,  chargé  d’embonpoint, 
est  considérablement  lourd. 
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L’état  atmosphérique  que  nous  considérons,  exerce  sur  la 
peau  externe  une  influence  digne  d’attention  : Sous  la  zône 
tempérée  , le  froid , quel  qu’en  soit  la  violence , se  borne  à 
pâlir  cette  membrane,  à l’atrophier  (§  83) , à lui  faire  perdre 
l’élasticité  dont  elle  jouit.  Au  contraire  , au-delà  et  même 
vers  les  confins  des  cercles  polaires,  après  avoir  déterminé 
ce  triple  effet  sur  la  partie  dont  il  est  question,  il  la  brunit 
à la  fois,  l’épaissit  et  en  augmente  la  densité  jusqu’à  lui 
frire  subir  une  sorte  de  raccornissement  ; si  bien,  que  cette 
altération  pourrait  en  imposer  pour  une  brûlure  occasionée 
par  le  soleil  ardent  de  l’équateur  : « Penetrabile  frigus 
adurit.»  (HlPP.) 

Chose  étrange  ! les  habitans  du  pôle , continuellement 
exposés  à la  rigueur  du  froid  , ont  les  cheveux  noirs  ; même 
çploration  sur  le  reste  du  tissu  pileux  à découvert  et  sur  le 
système  épidermique  de  l’enveloppe  cutanée  en  contact  im- 
médiat avec  l’air. 

§ 8fi.  L’espèce  de  raccornissement  dont  nous  parlions 
tout  à l’heure , nous  semble  mériter  un  instant  de  réflexion  : 

Les  molécules  intégrantes  du  tissu  vivant  tendent  conti- 
nuellement à se  rapprocher  les  unes  des  autres  ; les  excita- 
teurs internes  et  ceux  du  dehors  favorisent  cette  tendance  , 
le  rapprochement  s’ effectue. 

Delà , resserrement  du  solide  dans  tous  les  sens  ; delà 
aussi,  rétrécissement  ou  disparition  de  nos  cavités  nor- 
males , même  de  celles  à parois  osseuses , dès  que  la  cause 
distendante  a cessé  d’agir  : témoins  les  alvéoles  , après  l’a- 
vulsion des  dents,  l 'orbite,  lorsqu’il  n’est  plus  rempli  par 
le  globe  de  l’œil,  etc. 

Dans  la  partie  molle , le  rapprochement  de  ses  molécules 
organisées  est-il  porté  à l'excès  ? Elle  atteint  le  summum 
de  tension.  Alors  l’astriction  est  telle  , que  celte  partie 
se  crispe  au  point  d’éprouver  une  sorte  de  raccornisse- 
ment. C’est  ce  qui  a lieu  sous  l’influence  des  styptiques , 
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moyens  intermédiaires  aux  astringens  et  aux  caustiques. 

Mais  nous  savons  que  portés  à des  degrés  différens  d ac- 
tivité , les  toniques  peuvent  tour  à tour  devenir  astringens, 
styptiques , caustiques.  Exemple , le  nitrate  d’argent  fondu. 
Si , étant  importé  dans  les  fosses  nasales , il  triomphe  de 
certaines  épistaxis , rebelles  aux  moyens  ordinaires , ce 
poison  sera  qualifié  de  tonique,  d’astringent,  de  styptique 
ou  de  caustique,  selon  qu’il  aura  été  employé  préalablement 
dissous  dans  une  plus  ou  moins  grande  quantité  d’eau,  ou 
bien  tel  que  le  chimiste  nous  le  procure. 

Or , à une  certaine  température  et  dans  certaines  condi- 
tions physiologiques , le  froid  est  un  tonique , puisqu’il  fa- 
vorise modérément  la  concentration  des  particules  de  nos 
fibres  et  par  conséquent , la  tenion , ou  comme  on  le  dit, 
le  ton  de  nos  tissus,  leur  contractilité  fibrillaire  ( § 81  ). 

On  sent  dès-lors  , toute  l'utilité  qui  en  résulte  pour 
l’acte  nutritif,  ou  si  mieux  l’on  aime,  pour  le  mouvement 
de  contraction  organique  latente,  tonicité  (§  81  (O  ),  des 
réseaux  cellulo-vasculaires  chargés  d’introduire  dans  l’éco- 
nomie animale,  comme  chez  les  espèces  phytologiques , les 
matériaux  de  sa  composition,  et  d’éliminer  les  produits  de 
sa  décomposition  nutritive- 

Cependant , que  la  température  baisse  un  peu  davantage  : 
la  peau  externe  se  resserre,  les  fluides  qui  la  pénètrent 
sont  répercutés  ; elle  se  dessèche.  Donc  à ce  degré,  le  froid 
atmosphérique  suraclive  dans  cette  membrane  la  concen- 
tration des  molécules  intégrantes , l’astriction  de  la  partie  ; 
c’est  un  astringent.  Plus  intense  encore,  il  devient  un  puis- 
sant styptique  : on  en  a la  preuve  dans  la  réussite  de  la 
glace  appliquée  contre  les  hémorrhagies  par  exhalation. 

D'après  cette  dernière  considération , faut-il  s’étonner 
que,  dans  le  domaine  des  glaces  éternelles,  une  atmosphère 
éminemment  répercussive , agisse  sur  le  tissu  cutané  de 
l’homme , à l’instar  des  caustiques  ; qu’elle  dégrade  , qu’elle 
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vaccornisse  tout  ce  qu’elle  peut  frapper  immédiatement  sur 
cette  portion  extérieure  de  notre  enveloppe? 

Les  maladies  qu’enfante  le  froid  excessif,  peu  nom- 
breuses d’ailleurs , se  font  remarquer  par  leur  analogie 
avec  les  troubles  fonctionnels  que  détermine  le  froid  modéré 
sec  : ce  sont  les  phlegmasies  des  organes  renfermés  dans 
le  thorax  et  les  conséquences  pathologiques  de  la  pléthore 
sanguine  , de  l’obésité  , de  l’obstacle  à la  circulation  , de 
l’exercice  et  du  repos  alternativement  pris  outre  mesure  ou 
sans  règles  hygiéniques.  Aussi , les  bronchites , les  pneu- 
monies , les  pleurites , les  hémoptysies  , les  hématémèses , 
les  anévrysmes  du  cœur , de  l’aorte  , les  accès  d’asthme , 
les  hémorrhagies  cérébrales , les  divers  genres  de  rhuma- 
tismes, etc.,  sont-ils  spécialement  l'apanage  des  climats 
hyperboréens. 

§ 86.  Lorsque,  pour  avoir  long-temps  agi  sur  nos  tissus , 
le  froid  extrême  a triomphé  de  leur  réaction , ou  qu’à  raison 
de  circonstances  défavorables  à l’organisme,  ils  ne  peuvent, 
par  cette  réaction , produire  assez  de  calorique  pour  réparer 
la  perte  de  leur  chaleur , les  phénomènes  qui  se  manifestent 
chez  l’homme  sont  l’effet  d’une  perturbation  profonde  de 
l’économie. 

Engourdie  et  resserrée  , la  peau  externe  ne  rejette  plus 
les  débris  organiques  qu’elle  est  chargée  d’éliminer  (§  89  ) : 
toute  évaporation , ou  peu  s’en  faut , cesse  par  cette  voie. 

Nous  en  dirons  autant  de  l’exportation  du  poison  aéri- 
forme , de  l’acide  carbonique  , gaz  produit  par  le  sang 
noir  sur  tous  les  points  de  nos  solides  et  rejeté  en  partie , 
dans  l’état  ordinaire  des  choses,  parla  surface  libre  de 
cette  portion  du  système  tégumentaire. 

De  leur  côté , subissant  la  même  modification  que  cette 
membrane  , les  capillaires  staminaux  qui  entrent  dans  sa 
composition  , ne  se  laissent  plus  traverser  par  le  sang  que 
leur  envoient  les  ramifications  aortiques. 
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Envahissant  alors  la  peau  interne , inondant  jusqu’à  la 
moindre  partie  que  cette  autre  section  de  l’enveloppe  puisse 
offrir  dans  la  profondeur  des  viscères , le  fluide  nourricier 
s’accumule  dans  les  organes  splanchniques,  notamment  dans 
la  substance  productrice  des  perceptions  , des  voûtions,  etc., 
dans  l’axe  cérébro-spinal , plus  spécialement  encore  dans 
la  trame  du  tissu  chargé  particulièrement  de  l’hématose , de 
toutes  nos  parties  la  plus  riche  en  vaisseaux  et  en  élément 
cellulaire , par  conséquent  la  plus  perméable  aux  gaz  et 
aux  liquides. 

§ 87.  A l’irritation  des  poumons , causée  par  la  trop 
grande  quantité  de  matière  en  circulation  dans  leurs  va- 
cuoles, s’en  ajoute  nécessairement  une  autre,  celle  déter- 
minée sur  les  vésicules  bronchiques  et  par  la  température 
extrêmement  basse  de  l’air  qui  s’y  précipite  , et  par  la  pro- 
portion plus  considérable  d’oxygène  qu’il  renferme  sous  le 
même  volume. 

La  masse  nerveuse  centrale  est  déjà  gorgée  de  sang.  Les 
nerfs  qui  se  rendent  des  organes  thoraciques  et  abdo- 
minaux à cet  important  appareil , conduisent  à l’éncéphale 
et  celui-ci  recueille  l’irritation  de  ces  viscères  conges- 
tionnés, comme  il  leur  envoie  la  sienne  par  le  même 
nerf  grand  sympathique.  Le  trouble  des  fonctions  cé- 
rébrales ne  tarde  pas  à éclater.  Au  phénomène  qui  an- 
nonce que  l’irritabilité  diminue  à l’extérieur  pour  aug- 
menter à l’intérieur , au  frisson  succèdent  des  vertiges  , 
suivis  de  la  propension  à l’assoupissement.  Cependant  il  y a 
insomnie  ou  plutôt  un  sommeil  troublé  , douloureux  , inter- 
rompu par  des  mouvemens  convulsifs , cloniques  ou  même 
toniques. 

Bientôt  l’encéphale  cesse  de  percevoir,  de  vouloir  et 
d’exercer  son  influence  organique.  Plus  de  sensations  , plus 
de  mouvemens  volontaires  , de  phénomènes  instinctifs , de 
sentimens  moraux,  d’intelligence  : l’individu  n’est  désormais 
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Qu’irritable.  Eu  effet , entraîné  aux  appâts  décevans  d’un 
sommeil  perfide,  l'homme  s’assoupit,  passe  de  la  somno- 
lence au  coma  et , comme  les  hivernans , il  tombe  à l’état 
carotique  : c’est  que  , se  propageant  de  proche  en  proche , 
l'engourdissement , cette  immobilité  partielle  jointe  à l’in- 
sensibilité, est  devenu  général  ; tout  est  engourdi  dans  l'or- 
ganisme , il  s’agit  de  stupeur  et  d’une  stupeur  au  comble. 

Cette  suppression  entière  des  fonctions  du  centre  ner- 
veux cérébro-spinal, cet  état  apoplectique  de  l’encéphale  (1), 
est  évidemment  précédé  de  l’accumulation  du  fluide  nour- 
ricier dans  les  organes  splanchniques. 

Dépourvue  de  l’influence  cérébrale  , la  membrane  res- 
pirante ne  transforme  plus  le  sang  noir  en  sang  rouge , il 
y a arrêt  de  la  respiration  ou , comme  on  le  dit  très-im- 
proprement,  il  y a asphyxie , absence  du  pouls.  Arrive  en 
dernier  lieu  l'arrêt  de  la  circulation.  Nous  pensons , effecti- 
vement , que  dans  l’asphyxie  par  le  froid , comme  dans 
celle  par  submersion , malgré  l’abolition  des  actes  dévolus 
à l’encéphale  et  aux  poumons , le  cœur  continue  quelque 
temps  encore  son  service.  Ce  n’est  toutefois  que  pour  en- 
voyer aux  organes  un  agent  léthifère,  du  sang  veineux  qui, 
chargé  d’acide  carbonique  (§86),  suffirait  à lui  seul  pour 
éteindre  bientôt  la  vie. 

On  conçoit  que  les  parties  éloignées  du  centre  circula- 
toire : la  peau  externe , les  pieds , les  mains,  etc.,  sont  les 
premières  frappées  de  torpeur  et  de  mortification. 

Au  milieu  de  cette  suspension  absolue  de  l’action  impor- 
tante des  trois  organes  centraux  de  la  vie,  les  dernières  fonc- 
tions qui  finissent  sont  les  actes  primitifs  et  fondamentaux  de 


(1)  Dans  l’armée  qui  revint  de  Moscou,  en  4813,  des  individus,  d’une 
constitution  apoplectique , ont  succombé  sous  l’influence  du  froid  ex- 
cessif, comme  frappés  d’une  hémorrhagie  cérébrale. 
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l’existence  active  (§§  44-46).  C’est  alors  que  l’infortuné 
cesse  entièrement  de  vivre. 

Des  observateurs  rapportent  que  la  mort  apparente  gé- 
nérale dont  nous  parlons  , a duré  pendant  plusieurs  jours. 

Nous  n’avons  pas  besoin  de  dire  que  , dans  cet  état , 
l’homme  vit  de  sa  propre  substance , comme  le  font,  durant 
leur  torpeur  hivernale , les  animaux  qui  ont  été  signalés. 

Les  maladies  externes  que  le  froid  excessif  peut  occasio- 
ner,  sont  la  gangrène  partielle  des  joues,  du  nez,  etc.; 

F irritation  des  vaisseaux  lymphatiques  superficiels,  de  leurs 
ganglions  ; la  subinflammation  du  tissu  cutané  , des  articu- 
lations ; les  ophthalmies  , les  otites,  etc. 

§ 88.  Nous  l’avons  déjà  fait  observer,  les  vicissitudes  at- 
mosphériques , si  constantes  dans  les  zones  tempérées,  sont 
une  cause  permanente  de  changemens  dans  la  température 
de  l’air,  par  conséquent,  dans  les  phénomènes  des  êtres 
organisés  que  nous  offrent  ces  régions.  Tout  s’y  ressent  de 
cette  mobilité  de  la  température , depuis  la  simple  action 
physico-chimique  des  corps  jusqu’aux  opérations  les  plus 
compliquées  de  l’encéphale  humain. 

Portons  nos  regards  vers  les  pôles  ou  sur  la  zone  em- 
brasée du  spéroïde  terrestre;  nous  voyons  toutes  les  espèces 
vivantes  offrir  un  caractère  toujours  semblable  à lui-même: 
point  d’instabilité,  point  de  variation  dans  les  phénomènes; 
il  n’y  a pas  jusqu’aux  maladies  de  l’homme  qui  ne  présen- 
tent un  cachet  d’uniformité.  Le  seul  changement  que  les 
vicissitudes  atmosphériques  puissent  imprimer  aux  troubles 
fonctionnels  dans  ces  deux  parties  du  globe , c’est  la  modifica- 
tion qu’ils  subissent  à l’équateur,  sous  l’influence  des  saisons 
et  delà  fraîcheur  des  nuits  et  des  vents.  Au  contraire , sous 
la  zône  tempérée,  ils  sont  innombrablesles  changemens  qu’é- 
prouve l’organisme  dans  les  deux  règnes.  Contrariés  à chaque 
instant,  enrayés  sans  cesse  par  le  refroidissement , par  l’hu- 
midité, par  la  sécheresse  de  l’atmosphère , les  mouvemens 
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d’importation  composante  et  d’exportation  décomposante , 
ne  peuvent  favoriser,  chez  le  végétal  ou  chez  l’animal,  l'ex- 
tension de  ses  limites  dans  l’espace,  son  accroissement ; sou- 
vent même  la  constitution  en  est  modifiée  d’une  manière  fu- 
neste à la  conservation  de  l'individu.  C’est  ce  qui  fait  que  dans 
les  climats  tempérés,  les  êtres  doués  del’existence  active  sont 
loin  d’offrir  la  vigueur,  le  développement  qu’ils  présentent 
près  de  l'équateur.  Bien  plus,  dans  certaines  régions , parti- 
culièrement froides  et  humides  de  la  zone  tempérée,  nous 
voyons  l'homme  s’apauvrir  au  physique  et  au  moral  tout  à 
la  fois , pour  subir  une  dégradation  vraiment  déplorable. 

§ Ier. 

« 

Influence  du  froid  atmosphérique  , considérée  sous  les  rapports 
physique,  physiologique  et  pathologique,  sur  les  fonctions  de 
nutrition , chez  les  animaux  et  spécialement  chez  l’homme. 

§ S9.  Cette  influence  exerce  son  empire  sur  la  mem- 
brane qui  à l’extérieur  comme  à l’intérieur,  forme  le  té- 
gument de  l’animal. 

Chez  l’homme,  par  des  liens  directs  ou  sympathiques, 
cette  vaste  enveloppe  enchaîne  entre  eux  les  actes  si  va- 
riés des  différens  organes  qu’elle  recouvre  ou  qu’elle  pé- 
nètre , établit , avec  ces  instrumens  de  vie , des  relations 
fonctionnelles  très-intimes,  surtout  à l’état  anormal  de 
l’économie , et  se  trouve  chargée  de  plusieurs  autres  fonc- 
tions aussi  dignes  de  l’intérêt  du  physiologiste , qu’elles 
méritent  de  fixer  l’attention  du  médecin. 

L’action  du  froid  atmosphérique  sur  notre  tégument  est 
donc  de  la  plus  haute  importance.  On  sait  d’ailleurs  que  , 
dans  toutes  les  espèces  zoologiques , cette  enveloppe  est 
transformée  en  agens  préparateurs  du  grand  acte  physio- 
logique , de  la  rénovation  des  molécules  élémentaires  du 
corps  vivant  : en  appareils  spéciaux  pour  l’introduction  de 


TRAITÉ  DU  FROID. 


1 17 


la  matière  alibile , du  gaz  oxygène  et  pour  la  réjection  des 
débris  organiques.  Il  en  résulte  que,  chez  l'homme,  l'in- 
fluence du  modificateur  qui  nous  occupe  porte  sur  les  par- 
ties du  système  tégumentaire  qui  constituent  les  princi- 
paux moyens  de  l’existence  active , sur  les  parties  qui 
servent  d’instrumens  auxiliaires  à la  nutrition  proprement 
dite , spécialement  sur  les  membranes  bronchique , gastro- 
intestinale et  cutanée. 

Toutes  importent , en  effet,  les  matériaux  nécessaires  à 
l’entretien  des  solides  et  des  liquides  vivans  , à la  compo- 
sition assimilatrice  ; toutes  exportent  en  même  temps  les 
particules  usées  , pour  ainsi  dire , par  la  vie  et  détachées 
des  organes  par  l’acte  de  désassimilation.  Ainsi  la  section 
respirante  du  tégument,  en  même  temps  qu’elle  puise 
dans  l’air  atmosphérique  le  principe  indispensable  aux 
fonctions  que  le  fluide  nourricier  doit  ultérieurement  rem- 
plir (§50),  est  le  siège  d’une  dépuration  sécrétoire  qui 
debarrasse  l’économie  des  molécules  organiques  inces- 
samment séparées  de  l'être  par  le  travail  continuel  de  sa 
décomposition  nutritive. 

On  peut  en  dire  autant  de  la  section  digérante.  Tout  en 
transformant  en  chyme  et  en  chyle  la  substance  alimentatire, 
pour  la  livrer  aux  absorbans,  cette  longue  portion  de 
notre  enveloppe  est  encore  un  agent  éminemment  actif  de 
sécrétion  dépuratoire , d’élimination  de  matériaux  inté- 
rieurs. Enfin  la  partie  du  tégument  étalée  à l’extérieur 
sous  le  nom  de  peau , en  introduisant  plus  ou  moins  des 
élémens  assimilables , exporte  en  même  temps  des  débris 
organiques  sous  divers  états. 

§ 90.  Sans  parler  de  la  portion  génito-urinaire  , il  est 
démontré  que  les  trois  importantes  sections  du  système 
tégumentaire  qui  viennent  d’être  spécifiées , sont  aussi  les 
inslrumens  auxiliaires  dont  se  sert  la  puissance  organisa- 
trice ou  plastique  (§§  64-65) , pour  faire  disparaître  gra - 
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duellement , pour  résoudre , comme  le  disent  les  patholo- 
gistes, des  congestions , des  épanchemens  de  sang,  de  pus, 
de  sérosité , etc. 

La  condition  de  la  vie  étant  l'introduction  et  la  réjection 
continuelle  qui  s’effectuent , comme  nous  venons  de  le 
voir,  à la  surface  du  tégument , il  s’ensuit  que  cette  im- 
mense enveloppe  devient  nécessairement , du  moins  chez 
l’homme,  la  voie  commune  par  laquelle,  avec  les  principes 
réparateurs , avec  les  moyens  thérapeutiques , pénètre  dans 
l’organisme  une  foule  d’agens  destructeurs  : les  corpuscu- 
les léthifères  dégagés  des  individus  malades  ou  des  corps 
organiques  en  décomposition,  les  wrwa,  les  venins,  poi- 
sons ; toutes  les  maladies  contagieuses  : syphilis , rage , 
vaccine  ; toutes  les  affections  miasmatiques  : la  peste , la 
variole..,  et  ces  affreuses  gastro-entérites  qui  sous  le  pom 
poétique  de  typhus , faisaient , avant  l’illustre  fondateur  de 
la  médecine  physiologique  , le  désespoir  du  praticien,  dé- 
peuplaient en  moins  de  quelques  jours , des  villes , des 
campagnes , des  provinces  tout  entières.  C’est  ce  qu’en 
1824,  lors  de  la  guerre  d’indépendance  que  la  péninsule 
Grecque  eut  à soutenir  contre  la  férocité  des  Turcs , on  vit 
à la  fois  dans  cette  presqu’île , au-delà  de  l’isthme  de  Ço^ 
rinthe  et  dans  les  Cyclades  nombreuses  de  l’ArchipeL  Le 
traitement  antiphlogistique  arrêta  le  fléau-  La  patrie  du 
vieillard  de  Cos  , les  mânes  sacrés  d’Hippocrate  béniront 
le  nom  du  réformateur  de  l’art  divin  (1). 

§ 91.  Mais,  pour  revenir  à notre  sujet,  chez  les  es-^- 
pèces  un  peu  élevées  dans  la  série  zoologique  , outre  le 
double  phénomène  d’importation  composante  et  d’expor- 
tation décomposante  , opérées  par  la  surface  du  tégu- 


(1)  y oyez  la  lettre  d’Argos  ( Péléponèse  ) à M.  Broussais,  insérée 
dans  les  Annales  de  lamèdccine  physiologique , t.  6,  p.  6,  an  1824; 
par  M.  Ahaxamdbe. 
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ment,  la  rénovation  moléculaire  nécessite  un  troisième 
acte. 

Celui-ci  a pour  théâtre  la  profondeur  des  organes.  Il 
consiste , comme  on  sait , en  deux,  mouvemens  distincts , 
l’un  centripète  , l’autre  centrifuge. 

A mesure  que  le  premier  apporte  à chaque  molécule  de 
l’élément  cellulaire  de  l’organe , les  matériaux  qu'elle  doit 
s’assimiler  pour  se  renouveler , le  second  exporte  à la  sur- 
face de  l’enveloppe,  le  produit  de  la  décomposition  de  cette 
même  molécule  (1)  ; un  quatrième  appareille  circulatoire, 
s’ajoute  donc  au  système  des  agens  préparateurs  de  la  nu- 
trition proprement  dite. 

§ 92.  Or,  comme  nous  l’avons  déjà  dit,  cette  grande 
fonction , commune  aux  animaux  et  aux  végétaux , n’a  pas 
d’instrument  propre , puisqu’elle  s’effectue  indistinctement 
sur  tous  les  points  de  l’être , qu’elle  se  passe  dans  le  tissu 
primitif  à la  fois  et  universel  du  corps  vivant , dans  les 
mailles  de  la  substance  génératrice  de  toute  partie  agis- 
sante , dans  les  aréoles  de  l’élément  cellulaire  du  composé 
solide  doué  de  l’existence  active  (§§  45-46). 

Il  en  résulte  que,  chez  l’homme,  l’influence  du  froid  at- 
mosphérique sur  la  nutrition  elle-même , ne  peut  être  ap- 
préciée que  dans  les  opérations  qui  servent  d’instrumens 
auxiliaires  à cet  acte  primitif  et  fondamental  de  la  vie  ; 
dans  la  digestion , par  conséquent  dans  la  respiration , la 
circulation  et  la  sécrétion  dépuratoire. 

§ 93.  A.  Digestion.  — Si  on  la  considère  dans  ce  qu’elle 


(1)  Dans  les  corps  inorganiques , la  condition  suprême  de  l’existence 
est  que  leurs  molécules  intégrantes  restent  continuellement  les  mêmes; 
au  contraire , les  corps  organisés  existent  à la  seule  condition  que 
leurs  molécules  élémentaires  ne  restent  jamais  les  mêmes,  qu’elles  se 
trouvent  continuellement  remplacées  par  de  nouvelles  molécules  con- 
stituantes. 
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a d’essentiel,  la  digestion  n’est  que  l’absorption  de  l’aliment 
pris  au  monde  extérieur. 

Ce  genre  d’absorption  composante  nous  offre , comme 
on  sait , deux  séries  de  phénomènes , les  uns  préparateurs , 
les  autres  consécutifs. 

Parmi  les  premiers  se  rangent  naturellement  la  faim  et 
la  soif,  sentimens  instinctifs,  suscités  chez  l’animal  par 
le  besoin  de  réparation  qu’entraîne  dans  l’organisme  la 
décomposition  nutritive. 

Or , la  première  de  ces  deux  sensations  internes  exprime 
la  nécessité  de  prendre  des  alimens  solides.  Quel  que  soit 
le  mécanisme  de  la  faim , le  mode  de  production  de  ce 
phénomène  ; que  ce  soit  une  action  exclusivement  vitale , 
physique  ou  chimique  ; qu’à  l’exemple  de  plusieurs  actes 
organiques,  il  participe  de  ces  trois  conditions;  que  ce 
soit  un  état  spécial  de  l’ensemble  du  système  nerveux  ou 
bien  une  excitation  nerveuse  particulière  à l’organe  qui  en 
est  le  siège , à l’estomac , toujours  est-il  que  le  froid  mo- 
déré active  la  faim,  et  que  le  froid  excessif  en  fait  une 
passion  délirante.  Gorter  (1)  et  Haller  (2) , observent  que 
les  patineurs  Hollandais  sont  sujet  à des  défaillances , mal- 
gré la  quantité  et  la  résistance  des  alimens  dont  ils  se 
lestent  le  ventricule  avant  leurs  exercices.  Les  marins 
doublent  leurs  provisions  de  bouche  lorsqu’ils  partent  pour 
les  mers  du  nord.  En  traversant  les  Alpes,  Brutus  est  at- 
teint de  boulimie.  Une  campagne  dont  la  France  porte  en- 
core le  deuil  n’a  que  trop  prouvé  la  terrible  influence  du 
froid  sur  la  faim  et  de  celle-ci  sur  les  fonctions  de  l’encé- 
phale C § 98). 


(1)  Gorter  (Jean),  1688-1762  : De  perspirationc  sanctoriana  in- 
sensibili;  Lejd.,  1525,  in-4. 

(2)  IIâller  (Albert),  1708-1777  : Elom.  physiol.  corp.hum.;  Laus., 
1785,  in-4. 
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La  soif , cet  interprète  de  la  nécessité  d’introduire  des 
boissons  dans  l’économie  vivante,  a pour  siège  la  mem- 
brane bucco-pharyngienne,  tandis  que  le  besoin  lui-même 
existe  dans  les  canaux  circulatoires. 

Celui-ci  reconnaît  pour  cause  les  pertes  lymphatiques 
qu’entraînent  sans  cesse  les  trois  genres  de  sécrétions  : les 
perspiratoires , les  folliculaires , les  glandulaires , surtout 
la  perspiratoire  cutanée,  soit  que  son  produit  s’échappe 
sous  forme  de  vapeur  ( perspiration  cutanée  insensible  ) ou 
bien  à l’état  liquide  (sueur).  Or,  loin  de  prédisposer  à la 
soif,  le  froid  modéré  est  propre  à la  calmer  -,  ce  qui  s’ex- 
plique par  la  diminution  d'énergie  qu'il  détermine  dans  la 
perspiration  cutanée.  Au  contraire,  le  froid  excessif  rend 
ce  sentiment  très-impérieux  ; et  c’est  par  la  stimulation 
primitive  que  cette  température  exerce  sur  la  membrane 
buccale  et  pharyngienne.  On  peut  même  avancer  que  le 
froid  excessif  fait  naître  une  soif  factice , c’est-à-dire , sans 
que  cette  sensation  interne  soit  occasionnée  par  le  besoin 
réel  d’introduire  des  alimens  liquides  dans  notre  écono- 
mie. 

En  effet  tous  les  modificateurs  propres  à irriter  la  mu- 
queuse bucco-pharyngienne,  à resserrer  ses  exhalans, 
à déterminer  ou  à suspendre  la  sécrétion  perspiratoire  qui 
lui  est  départie , ne  manquent  jamais  de  produire  la  soif 
factice.  Témoins  les  opiacés , les  substances  tannantes,  etc. 
C’est  donc  par  ce  moyen  , que  la  neige , surtout  la  glace  , 
étant  avalées  , nous  font  aussitôt  éprouver  le  sentiment  de 
la  soif. 

C’est  encore  par  le  même  mécanisme  que  la  neige , la 
glace , prises  à titre  de  boissons  aqueuses  , exaspèrent  au 
lieu  de  calmer  la  soif  réelle.  Ce  dernier  fait  n’a  malheu- 
reusement été  que  trop  constaté  dans  notre  funeste  re- 
traite de  1812. 

Le  médecin  physiologiste  qui , à la  suite  de  nos  armées  , 
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a convenablement  observé  du  nord  au  midi  de  l’Europe , 
sait  qu’une  boisson  incendiaire  pour  le  Français , pour 
l’Italien  surtout , est  inollensive  pour  l’Anglais , pour  le 
Russe , etc.  ; que  pour  le  traitement  des  maladies  aiguës , 
une  diète  sévère  est  utile , indispensable , dans  les  lati- 
tudes chaudes  ou  tempérées,  tandis  que  pour  le  même 
genre  d’affections  , elle  devient  nuisible  à l’habitant  du 
nord. 

Au  rapport  de  Dampierre,  les  Kamtchadales,  les  Groen- 
landais  dévorent  impunément  la  chair  des  poissons  en 
décomposition.  Ils  s’abreuvent  d’huiles  rances  et  fétides. 
Les  pousses  de  l’aconit  napel,  l'agaricus  muscarius  (fausse 
oronge) , poisons  violents , infusés  dans  la  bière  , consti- 
tuent la  tisane  de  leurs  malades.  Chez  les  Tartares , le 
Koumys , produit  de  la  fermentation  alcoolique  du  lait  de 
leur  cavales  , fait  les  délices  de  ces  peuples  nomades.  Les 
sauvages  du  nord  de  l’Amérique,  ceux  du  Canada,  de  la 
baie  d'Hudson , se  nourrisent  de  la  chair  encore  palpi- 
tante des  ours  qu’ils  viennent  de  mettre  à mort  -,  ils  sucent 
avec  bonheur  le  sang  et  la  graisse  de  ces  animaux.  Dans 
ces  régions  glacées , il  faut  au  tube  digestif  une  prodi- 
gieuse alimentation!  « quod  difficile  alteratur,  difficile  con- 
» sumitur  ( Hip.  ) ». 

Par  son  action  éminemment  sédative,  le  froid  atmos- 
phérique, alors  surtout  qu'il  est  sec  et  modéré,  constitue 
un  moyen  puissant  à l’aide  duquel  disparaissent  plusieurs 
maladies  du  canal  intestinal. 

M.  Broussais  (1)  et  M.  le  docteur  Labat,  chirurgien  au 
service  du  pacha  d’Égypte , citent  des  cas  remarquables 
de  fièvres  putrides  et  de  fièvres  jaunes  , qui  ont  cédé  uni- 
quement sous  l’influence  du  changement  de  température, 
soit  qu’il  ait  été  accidentel,  soit  qu’il  ait  été  intentionnel. 


(1)  Annales  de  la  médecine  physiologique  ; décembre  1834,  p.  680. 
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Le  passage  ou  le  transport  brusque  des  malades  d'une  tem- 
pérature chaude  et  humide  à une  localité  froide  et  sèche , 
a suffi  pour  les  guérir. 

Nous  n’avons  pas  besoin  de  le  dire  , quelque  intense  qu’il 
soit , le  froid  excessif  ne  saurait , d’une  manière  directe  , 
modifier  pathologiquement  la  digestion  , ou  plutôt  l'organe 
qui  en  est  le  siège.  Cette  modification  ne  peut  être  exercée 
sur  le  canal  alimentaire  que  sous  l’influence  sympathique 
de  la  peau  externe  qui  reçoit  directement  l’action  du  modi- 
ficateur. 

Les  maladies  que  le  froid  extrême  détermine  sur  la  por- 
tion digérante  de  notre  enveloppe  ne  peuvent  être  que  des 
irritations , des  congestions , suites  nécessaires  de  l’excès 
d’activité  à laquelle  il  condamne  cette  partie  du, tégument. 
• Quotidianœ  constitutiones  aquiloniœ  alvos  siccant . . Aquilo 
ventrem  astringit  • (Celse).  Aussi,  lorsque  surtout  il  est 
humide  et  changeant,  le  froid  atmosphérique  devient-il 
une  cause  puissante  d’hémorrhoïdes , de  colites , de  gastro- 
entérites, etc.,  soit  aiguës,  soit  chroniques. 

§ 94.  B.  Respiration.  — Importé  dans  l’organisme  par 
l’absorption  , l’aliment  fluidifié  ne  devient  propre  à la  com- 
position des  solides  et  des  liquides  vivans  qu’après  s’être 
combiné  avec  l’oxygène  puisé  dans  le  milieu  ambiant. 

Chez  la  très-grande  majorité  des  espèces  zoologiques , 
l'introduction  de  ce  gaz  dans  l’économie,  s’effectue  par 
une  partie  spéciale  du  tégument.  Chez  l’homme  et  les  ani- 
maux à respiration  intérieure  et  centrale , l’importation  de 
l’oxygène  s’opère  au  moyen  d’une  cavité  formée  par  l’en- 
foncement de  la  peau  externe  dans  la  trachée-artère  et  les 
innombrables  ramifications  de  ce  canal.  Ces  tubes  aéri- 
fères  constituent,  comme  on  sait,  le  principal  élément 
des  poumons  , organes  vésiculeux,  renfermés  dans  le 
thorax. 

On  sait  aussi  que  l’ampliation  et  le  resserrement  de  cette 
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cavité  , déterminent  des  modifications  analogues  dans  ces 
deux  viscères. 

Or,  s’il  est  modéré  , le  froid  atmosphérique  facilite  le 
jeu  des  pièces  thoraciques  ; par  cela  seul , il  favorise  l’in- 
troduction et  l’expulsion  alternatives  de  l’air. 

Bien  plus , en  condensant , en  rapprochant  les  unes  des 
autres  les  molécules  de  ce  mélange  de  gaz , cette  tempéra- 
ture fait  que  sous  un  moindre  volume , l’air  contient  plus 
d’oxygène. 

C’est  probablement  cet  état  de  l’atmosphère  qui  a porté 
le  père  de  la  médecine  à qualifier  l’air  de  « pabulum  viiæ.  •> 

Aussi,  toutes  choses  égales  d’ailleurs,  les  inspirations 
sont- elles  plus  rares , moins  grandes.,  et  l’hématose  plus  ra- 
pide en  hiver  qu’en  été.  Dans  un  temps  donné  , la  faim 
n’est-elle  pas  d’autant  moins  fréquente  , que  la  nourriture 
est  plus  riche  en  sucs  réparateurs.  De  même  , le  sentiment 
que  le  besoin  d’oxygénation  du  sang  éveille  chez  l’animal , 
est  d’autant  moins  fréquent  dans  un  temps  donné , que  l’air 
inspiré  est  plus  riche  en  oxygène. 

Par  la  modification  qu’il  imprime  à la  circulation  capil- 
laire générale , le  froid  modéré  favorise  encore  la  transfor- 
mation du  chyle  en  sang.  C’est  en  effet  dans  les  capillaires 
généraux  que  se  complète  celte  grande  opération  chimico- 
vitale,  l 'hématose.  Démontré  physiologiquement  par  Bichat, 
ce  fait  prouvé  par  Lavoisier  est  confirmé  par  M. Thénard  (1). 

Des  expériences  font  voir  que  la  partie  colorante  du 
chyle  sanguifié-,  est  loin  de  dépendre  uniquement  de  l’oxy- 
génation de  ce  liquide  dans  les  capillaires  qui  constituent 
la  masse  principale  des  organes  centraux  de  la  respiration, 
dans  les  capillaires  pulmonaires , exclusivement  chargés  de 
la  rénovation  du  fluide  nourricier.  On  prouve  que  cette 


(1)  Thkhaud  (le  baron)  : Traité  de  chimie  élémentaire  ; Paris , 4835, 
5 vol.  in-8. 


TRAITÉ  DU  FROID. 


123 

partie  colorante  du  chyle  hématose , est  encore  due  à la 
présence  de  la  matière  animale  dont  il  s’imprégne  dans 
les  capillaires  généraux  des  divers  organes  : vaisseaux  in- 
visibles par  leur  ténuité , à l’action  isolée  desquels  sont 
livrées  des  colonnes  innombrables  de  sang  d’une  extrême 
division.  Continus  par  leur  origine , à la  terminaison  des 
dernières  ramifications  de  l'arbre  aortique,  ces  canaux 
microscopiques , plongés  dans  la  trame  génératrice  des 
instrumens  de  la  vie , finissent  à la  naissance  des  vaisseaux 
blancs,  des  radicules  qui  forment  les  veines  porte  et 
caves. 

Est-il  extrême  ? Frappant  de  torpeur  les  muscles  destinés 
au  mouvement  d’inspiration , le  froid  atmosphérique  rend 
difficile  ou  même  impossible,  l’ampliation  de  la  capacité 
thoracique. 

De  son  côté  , par  l’âpreté  de  sa  température , l’air  para- 
lyse l’action  organique  profonde  des  poumons,  Y héma- 
tose. Il  ne  peut , à son  rapide  passage  par  les  fosses 
nasales,  par  les  ouvertures  buccale , pharyngienne  et  laryn- 
gienne , se  pénétrer  suffisamment  de  vapeur  aqueuse  et  de 
calorique. 

D’ailleurs  , à la  température  que  nous  considérons  , 
l’atmosphère  contient  une  proportion  plus  considérable 
d’oxygène. 

C’est  dans  cet  état  que  l’air,  parcourant  la  trachée-artère, 
sa  bifurcation  et  les  ramifications  qu’elle  présente  , parvient 
aux  vésicules  sans  nombre  par  lesquelles  se  terminent  les 
derniers  ramuscules  de  cet  arbre  respiratoire. 

Au  rapport  de  Gmelin  (1) , durant  les  affreux  hivers  de  la 
Sibérie , l’atmosphère  s’y  trouve  chargée  de  glaçons  invisi- 
bles par  l’extrême  petitesse  de  leur  volume.  Ces  corpus- 


(1)  Gmélin  ( S.  Th.  ) : Histoire  des  découvertes  faites  par  divers 
voyageurs  ; La  Haye,  1779,  3 vol.  in-4,  ou  0 vol.  in-8. 
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eules  blessent,  dit-il,  le  tissu  pulmonaire  et  font  naître 
sur  la  langue,  ainsi  que  dans  les  bronches,  une  saveur 
analogue  à celle  que  déterminent  les  substances  ferrugi- 
neuses. 

On  conçoit  que  l’air  excessivement  froid  cesse  de  conve- 
nir à la  sensibilité  des  poumons , qui  ne  peuvent  plus  le 
digérer.  Aussi , à cette  température , la  respiration  est-elle 
d’abord  fréquente,  haletante;  sans  doute,  parce  que  la 
partie  du  tégument  chargée  de  celte  opération,  cherche 
à se  débarrasser  un  instant  plus  tôt  de  l'impression  doulou- 
reuse que  lui  cause  une  atmosphère  glacée.  Bientôt  les  mou- 
vemens  respiratoires  s’affaiblissent , se  ralentissent  et  ne 
tardent  pas  à s’arrêter  pour  toujours. 

Qui  ne  connaît  les  effets  pathologiques  du  froid  sur  les 
poumons?  Sa  rigueur , comme  nous  l’avons  vu  , détermine 
l’asphyxie.  Moins  intense , surtout  lorsqu’il  est  humide  et 
variable , il  donne  lieu  à tous  les  ravages  que  l’irritation 
exeree  sur  les  divers  tissus  qui  composent  ces  principaux 
organes  de  l’hématose  ; en  effet , de  toutes  nos  parties  les 
plus  riches  en  vaisseaux  de  différens  ordres  et  en  élément 
cellulaire  ou  nutritif,  les  poumons  sont  pourvus  d’innom- 
brables ganglions  lymphatiques. 

Laryngites , trachéites,  bronchites , pleurites  , pneumo- 
nies , pleuro-pneumonies  aiguës , ou  chroniques  dès  le  dé- 
but , suivant  la  dose  de  vitalité  , d’irritabilité  du  su- 
jet ; hémoptysie , ou  irritation  des  capillaires  pulmonaires 
rouges  avec  exhalation  sanguine  opérée  par  ces  canaux  à 
la  surface  de  la  membrane  respirante , et  réjection  au 
dehors  du  produit  de  cette  exhalation  ; pjoptysie,  du  exha- 
latioii  purulente  effectuée  à la  surface  de  la  même  mem- 
brane , et  expulsion  continuelle  du  produit  de  cette  sécré- 
tion anormale  ; ganglionite  et  ses  conséquences  , savoir,  la 
dégénérescence  squirrheuse,  lardacée,  etc.,  des  nombreux 
ganglions  lymphatiques  qui  concourent  ù la  formation  des 
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viscères  indiqués,  ou  comme  on  le  dit  vulgairement, 
les  tubercules  pulmonaires  : voilà  des  maladies  plus  fré- 
quentes, à coup  sûr,  dans  les  contrées  h yperboréennes 
que  partout  ailleurs , principalement  au  point  de  contact 
de  ces  régions  avec  la  zone  moyenne , et  près  du  littoral 
des  mers  (1). 


(1)  Sans  doute  le  froid  atmosphérique  est  une  source  féconde  et 
puissante  de  maladie  des  organes  pulmonaires,  et,  par  contre,  la 
chaleur  prévient  ou  guérit  ces  maladies,  ainsi  qu’il  résulte  de  l’obser- 
vation de  tous  les  siècles , et  aussi  ( malgré  une  vive  controverse  ) de 
la  discussion  solennelle  soulevée  naguère  au  sein  de  l’Académie  de 
médecine  de  Paris , séance  dut!  octobre  1836,  à l’occasion  d’un  rap- 
port de  M.  Louis.  Mais  il  est  évident  que  cette  condition  de  la  cha- 
leur ne  suffit  pas  pour  constituer  une  température  favorable  par  ex- 
cellence : il  faut  encore  ( à part  certaines  conditions  du  sol , S 25  ) que 
cette  chaleur  soit  égale  et  qu'elle  ne  soit  pas  extrême...  On  sait,  en 
effet,  qu’aux  Indes  , à Java , en  Égypte  , à la  Guyane  française  , à Na- 
ples et  même  à Hyères , pour  peu  que  la  pneumonie  ou  la  phthisie  soit 
avancée , elle  prend  bientôt  un  accroissement  fatal  ! Avant  donc  de 
conseiller  l’émigration  aux  malades  des  contrées  froides  ou  tempérées, 
il  faut , tout  à la  fois  , être  certain  que  la  maladie  n’a  pas  fait  de  trop 
grands  progrès  et  que  le  lieu  de  l’exil  présente  bien  effectivement  les 
diverses  conditions  atmosphériques  nécessaires  au  but  proposé.  — «En 
général , dit  M.  Martinez  de  Panama  (*),  on  est  trop  disposé  à juger 
du  climat  d’un  pays  d’après  sa  position  géographique  seulement,  et 
on  oublie  que  c’est  surtout  la  localité  qui  influe  sur  sa  nature , qui  lui 
imprime  un  cachet  spécial  : cela  est  surtout  vrai  pour  les  pays  méri- 
dionaux, qui  offrent  souvent  tous  les  genres  de  climats  réunis  dans  un 
espace  assez  circonscrit.  Ainsi  la  ville  de  Quito , malgré  sa  position 
sous  l’équateur  même  , jouit  d’un  climat  tempéré  , qu’on  a à juste  ti- 
tre qualifié  de  printemps  éternel  -,  Xalapa,  dont  le  climat  délicieux  à 
été  décrit  parM.  de  Humboldt  et  d’antres  voyageurs  avec  tant  d’en- 
thousiasme , n’est  qu’à  vingt  cinq  lieues  de  la  Vera-Cruz , dont  l’at- 
mosphère brûlante  et  l’effrayante  mortalité  font  la  terreur  des  étrangers 
qui  abordent  dans  son  port,  et  même  des  indigènes  qui  habitent  l’in- 
térieur de  ces  contrées,  etc.,  etc.  » 

Telle  est  aussi  l’opinion  du  chef  distingué  de  notre  service  médical 

(*)  Mabtinez  (1c  Panama  , qui  a fait  une  excellente  notice  sur  la  topographie 
médicale  de  Naples , où  il  a aborde'  ce»  diverses  questions  de  tetnpératiircs  médi- 
cales avec  une  haute  sagacité'.  (Didot  le  jeune  , Paris  , i8340 
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§ 95.  Circulation.  — Nous  l’avons  vu , les  matériaux 
destinés  à la  composition  des  solides  et  des  liquides  vi- 
vans , ne  sont  introduits  dans  l’organisme,  par  la  surface  de 
l’enveloppe  , qu’au  moyen  des  absorptions  alimentaire  et 
gazeuse. 

Réparées  et  revivifiées  par  ces  deux  actes  préparateurs 
de  la  nutrition  , les  molécules  assimilables  pénètrent  dans 
la  trame  organique  d’où  elles  se  rendent  à cette  même  sur- 
face du  tégument  : mécanisme  admirable , par  lequel  les 
deux  mondes,  le  monde  inorganique  et  le  monde  vivant , 
viennent , pour  ainsi  dire  , s’aboucher. 

Chez  les  espèces  tant  soit  peu  élevées  dans  la  série  zoo- 
logique , ce  double  mouvement  d’importation  et  d’expor- 
tation du  fluide  nourricier  ne  s’opère  plus  qu’à  l’aide  de 
tubes  spéciaux. 

Pour  peu  qu’on  s’élève  davantage , ces  canaux  sont  déjà 
munis  d’un  agent  central  d’impulsion,  pompe  foulante  con- 
nue chez  l’animal  sous  le  nom  de  cœur. 

On  sent,  d’après  cet  aperçu , combien  il  importe  de  con- 
sidérer les  modifications  que  l’abaissement  de  la  tempéra- 
ture imprime  au  mouvement  circulaire  du  véhicule  des  ma- 
tériaux de  composition  et  des  produits  de  décomposition 
nutritive  de  notre  économie. 

§ 96.  Lorsqu’il  est  modéré  , le  froid  atmosphérique , en 
resserrant  les  capillaires  de  la  portion  cutanée  du  tégu- 
ment , concentre  les  fluides. 


à Cayenne,  M.  le  docteur  Ségond,  qui  souvent  a rendu  la  vie  et  la 
santé  à de  malheureux  colons  ou  soldats  , dévorés  d’irri talions  pulmo- 
naires sur  ce  sol  brûlant,  à température  tellement  ardente  et  mobile 
qu’elle  ne  permet  jamais  la  troisième  génération  , en  les  envoyant  res- 
pirer l’air  doux  et  rafraîchi  d’Europe;  et  qui  lui-même  , ainsi  qu’il  l’a 
dit  dans  la  discussion  précitée  de  l’Académie,  a été  forcé  d’abandon- 
ner pour  quelque  temps  son  pavillon  , afin  de  se  soustraire  à ce  genre 
de  destruction  , à la  phthisie  pulmonaire. 
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La  pâleur  de  celle  partie  , la  tendance  aux  congestions 
s’en  suivent. 

Si  l’individu , exempt  d’irritation  viscérale , se  trouve 
dans  des  conditions  hygiéniques  favorables , la  réaction  ne 
tarde  pas  à se  manifester. 

Concentrée  à l’intérieur,  et  comme  avertie  du  danger  qui 
la  menace  au  dehors , la  vie  se  ranime  : le  cœur , l’appareil 
vasculaire  de  la  périphérie  redoublent  d'efforts  (§  77).  Deve- 
nant alors  un  centre  de  fluxion,  la  peau  rougit,  sa  tempéra- 
ture s’élève,  sa  perspiration  augmente.  L’exercice  libre  , 
facile  et  régulier  des  fonctions  succède  à cet  état.  La  nu- 
trition acquiert  une  égale  activité  sur  les  divers  points  de 
l’organisme. 

C est  évidemment  à cette  modification  déterminée  chez 
nous  par  le  froid  modéré  , principalement  lorsqu’il  est  sec, 
que  sont  dues  , nous  l’avons  déjà  fait  observer , ces  vives , 
ces  belles  constitutions  si  enviées  par  les  habitans  hâves 
des  plaines  basses  et  humides  , chez  les  montagnards  leurs 
voisins  : grâce  au  modificateur  qui  fait  prédominer  le  sang 
rouge  sur  le  sang  noir  et  sur  la  lymphe. 

Mais  que  le  froid  atmosphérique  devienne  intense  et  per* 
sisfant , ses  effets  sur  la  marche  de  nos  fluides  sont  tout  au- 
tres que  ceux  qui  viennent  d’être  signalés  : resserrant  for- 
tement les  capillaires  cutanés  , parla  torpeur  dont  il  frappe 
la  couche  tégumentaire  , il  repousse  le  liquide  nourricier 
vers  les  gros  troncs  vasculaires  , devenant  ainsi  un  obstacle 
réel  à la  circulation  (§  86). 

On  sait  avec  quelle  lenteur  agit  l’organe  d’impulsion  cir- 
culatoire dans  les  régions  glaciales.  Chez  les  Groenlandais 
adultes , le  pouls  est,  suivant  Blumenbach , tellement  rare , 
qu’il  offre  à peine  de  trente  à quarante  pulsations  par  minute. 

Les  conséquences  de  ce  refoulement  des  fluides  vers  les 
principaux  vaisseaux,  et  par  cela  même  vers  l’agent  central 
de  la  circulation,  sont  faciles  à déduire.  Comment  révoquer 
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en  doute  le  surcroît  d’activité  que  celte  répercussion  im- 
prime au  torrent  circulatoire  , dans  les  capillaires  des  or- 
ganes les  plus  indispensables  à la  vie  , dans  les  capillaires 
du  cœur , des  poumons , de  l'encéphale. 

La  pléthore  sanguine,  la  surabondance  de  vitalité  dans 
ces  viscères,  l’énergie  trop  développée  de  la  nutrition  dans 
leur  tissu,  et  par  suite  leur  hypertrophie,  en  découlent  né- 
cessairement. On  peut  donc  avancer  que , soumis  à l'in- 
fluence du  degré  de  température  en  question , nous  avons 
à craindre  une  foule  de  maladies  : hémorrhagie  cérébrale, 
hémoptysie,  pneumonite , etc.;  endocardite  , péricardite, 
anévrisme  du  cœur,  de  l’aorte  ; phlébite,  lymphite  ; phleg- 
masie  , et  consécutivement  dilatation , ramollissement , ul- 
cération , ossification  des  parois  artérielles  , etc. 

S’opposant  à la  circulation  capillaire  de  la  peau  , le  froid 
intense  et  persistant  accumule,  disons-nous,  les  liquides  re- 
poussés de  la  périphérie  dans  les  capillaires  de  l’intérieur, 
surtout  dans  les  capillaires  du  principal  organe  de  l'héma- 
tose, et  dans  ceux  de  l’appareil  producteur  de  l'intelligence, 
des  sentimens  et  des  instincts. 

Or , la  présence  d’une  plus  grande  quantité  de  fluides 
nutritifs  dans  les  mailles  des  tissus  staminaux  du  cœur,  des 
poumons,  de  l’encéphale,  augmente  nécessairement  dans 
ces  tissus  l’énergie  de  l’irritabilité.  Cette  augmentation  de 
la  force  contractile  suppose  rigoureusement , sinon  l’irrita- 
tion , du  moins  Y érection  vitale  du  parenchyme  (§  59)  de 
ces  viscères  ; c’est  à-dire  un  certain  accroissement  d’éner- 
gie dans  la  motilité  de  leurs  élémens  textulaires  plus  sti- 
mulés que  de  coutume  , par  conséquent , dans  la  nutrition 
de  ces  principaux  foyers  de  la  vie. 

C’est  donc  dans  cet  état  que  le  cœur  , les  poumons , l’en- 
céphale , exercent  leurs  fonctions  chez  les  peuples  qui 
naissent,  vivent  et  meurent  sous  les  zones  glaciales. 

Cependant , de  Y érection  vitale  d’un  point  quelconque  de 
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notre  économie,  il  n’y  a qu’un  pas  à l’irritation,  puisque  celle- 
ci  n’est  que  l’exagération  de  celle-là.  Ce  point  est-il  irrité? 
Les  slimulans  naturels  des  solides  organisés , ces  fluides 
qui  sans  cesse  arrosentnos  tissus,  affluent  vers  les  capillaires 
staminanx  de  ce  point.  Les  aréoles  de  son  élément  cellu- 
laire reçoivent  donc  une  quantité  trop  considérable  de  ma- 
tière alibile  ( § 46).  Surchargée  de  liquide  nutritif,  dès- 
lors  superstimulée , la  partie  vivante  perd , par  cela  seul , 
toute  aptitude  à l’exercice  régulier  des  fonctions  qui  lui  sont 
dévolues.  Troubles  fonctionnels,  hémorrhagie,  inflamma- 
tion , subinflammation , névrose , supernutrilion , désorga- 
nisation de  celte  partie,  voilà  les  conséquences  de  l’irritation. 

Pour  succéder  à Y érection  vitale , cet  élément  générateur 
des  maladies  demande  bien  peu  de  chose. 

Telles  sont  les  lois  vitales , conquête  brillante  de  la  doc- 
trine physiologique  , qui  nous  expliquent  pourquoi  les  affec- 
tions ordinaires  des  peuples  hyperboréens  : des  Lapons, 
des  Samoïèdes,  des  Kamtschadales,sont  précisément  celles 
que  nous  avons  nommées  tout  à l'heure. 

On  connaît  la  sidération  de  la  vie  par  l’irruption  de  l’air 
dans  l’organe  central  de  la  circulation  , soit  pendant  cer- 
taines opérations  chirurgicales  pratiquées  au  voisinage  de 
l’origine  des  gros  vaisseaux,  soit  à la  suite  de  l’injection  de 
ce  fluide  gazeux  dans  les  veines  des  animaux. 

Or , nous  pensons  que  la  présence  de  l’air  dans  les  cavi- 
tés du  cœur  est  d’autant  plus  promptement  mortelle , que 
ce  fluide  est  plus  froid  et  plus  condensé. 

Enfin  nous  ajouterons  qu’en  suspendant  tout  à coup  la 
circulation  capillaire  dans  une  étendue  considérable  de 
la  surface  cutanée  , le  froid  excessif  peut  occasioner 
subitement  l’apoplexie  cardiaque , cérébrale , pulmo- 
naire , etc.  (1). 


(1)  Voyez  les  expériences  <le  M.  Poicbuille. 
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Quant  à l'extérieur  , les  points  sur  lesquels  la  circulation 
est  le  plus  tôt  atteinte  par  le  froid  extrême , sont  ceux  qui 
se  trouvent  le  plus  éloignés  du  principal  agent  de  cette 
fonction:  nous  les  avons  déjà  signalés. 

Arrêtant  le  cours  du  fluide  nourricier  dans  les  capillaires 
staminaux  de  ces  points  , il  y détermine  l’extinction  com- 
plète de  la  vie , la  gangrène , malgré  les  nombreuses  anas- 
tomoses du  système  capillaire  rouge.  On  sait  que  les  parties 
externes  dans  lesquelles  le  mouvement  des  liquides  résiste  le 
mieux  à l’influence  léthifère  du  grand  abaissement  de  la  tem- 
pérature sont  celles  qui  ont  reçu  en  partage  beaucoup  de  vais- 
seaux sanguins  etde  nerfs.  La  face  nous  en  donne  la  preuve. 

Relativement  aux  individus , les  funestes  effets  du  froid 
excessif  se  manifestent  bien  plus  tôt  chez  les  personnes 
dont  la  circulation  est  languissante  , sans  énergie  ; comme 
chez  les  vieillards,  par  exemple,  chez  les  convalescens  ; chez 
ceux  qui  sont  doués  du  tempérament  lymphatique , d’une 
constitution  molle , rachitique  ; chez  les  sujets  atteints  de 
lésion  du  système  vasculaire,  ou  qui  débilités  par  une  foule 
de  causes  , la  débauche  , la  misère  , travaillés  par  des  irri- 
tations viscérales  , présentent  un  état  d’affaissement  et  d’i- 
nertie dans  l’organisme  presque  tout  entier.  Ces  faits  prou- 
vent la  puissance  vivifiante  du  sangrouge  , la  force  expansive 
de  ce  liquide  essentiellement  excitant  et  réparateur. 

§ 97.  D.  Sécrétions  ev  excrétions.  — Considérons 
maintenant  l’action  du  modificateur  qui  nous  occupe  , sur 
le  quatrième  instrument  auxiliaire  de  l’acte  nutritif,  sur 
la  sécrétion  dèpuratoire  OU  excrément itielle. 

Nous  savons  que  ce  phénomène  est  l'inverse  de  l'absorp- 
tion, qu’il  consiste  en  un  mouvement  qui  porte  de  dedans  en 
dehors  les  débris  organiques , nuisibles  à l’individu , inutiles 
à l’espèce. 

C’est  à ce  mouvement  que  nos  divers  liquides,  particu- 
lièrement le  sang , doivent  d’être  épurés  des  matériaux 
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irritons  ou  léthifères  importés  dans  le  torrent  circula- 
toire par  les  absorptions  alimentaire  et  gazeuse  (§  90). 

On  sent  que  les  dispositions  texlulaires  affectées  au  genre 
de  sécrétion  dont  il  s’agit,  conséquemment  la  fonction 
elle-même  et  son  produit , se  compliquent  de  plus  en  plus , 
à mesure  que  l’on  s’éloigne  davantage  des  premières  ébau- 
ches de  l’organisation.  En  effet , chez  l’embryon  humain  , 
aux  premiers  instans  de  l’animation , ou  si  mieux  l’on  aime, 
dans  les  espèces  zoologiques  les  plus  rudimentaires , chez 
celles , par  exemple , où  les  divers  élémens  de  l’organisme 
sont  encore  à l’état  de  fusion , la  surface  de  la  substance 
homogène  qui  constitue  l’animal  tout  entier,  n’a  pour  con- 
ditions organiques  de  la  sécrétion  excrémentilielle , que  la 
transmèalilité  de  cette  masse  molle  et  spongieuse.  Aussi , 
dans  le  groupe  de  ces  êtres  dépourvus  d’organes  , la  dépu- 
ration , persistant  dans  son  état  primitif  , se  réduit-elle  à ce 
qu’elle  est  au  commencement  de  toute  génèse  organique  , 
animale  ou  végétale,  à Y exhalation , ou  perspiration  ; espèce 
de  dépuration  qui , chez  tous  les  corps  vivans  et  dans  toutes 
les  phases  de  leur  existence , s’effectue , comme  l’absorp- 
tion composante , sans  l’intervention  d’aucun  instrument , 
d’aucun  appareil  spécial  (§§  45-46). 

Le  produit , matière  aqueuse  , est  nécessairement  simple 
dans  sa  composition  , comme  le  tissu  et  l’action  qui  en  sont 
la  source. 

Chez  les  Mollusques,  on  voit  déjà  un  commencement 
d’organes  de  dépuration  , indices  de  l’appareil  rénal  que 
possèdent  les  Vertébrés. 

Dans  ce  dernier  type , c’est  surtout  chez  les  Mammifères, 
chez  l’homme  par  conséquent , que  cet  appareil  présente 
les  conditions  de  texture  les  plus  favorables  à la  sécrétion 
et  à l’élimination  du  détritus  organique  fluidifié,  de  l’«- 
rine , si  remarquable  par  la  multiplicité  de  ses  élémens 
chimiques  : matériaux  acides,  composés  salins,  dissous 
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dans  la  sérosité  vésicale  et  tendant  sans  cesse  à se  concréter. 

Essentiellement  excrémentitielle , rejetée  en  totalité, 
comme  funeste  à la  vie  individuelle  et  d’aucune  utilité  à la 
continuation  de  l’espèce , cette  humeur  démontre  par  ces 
divers  caractères , que  les  reins  opèrent  la  véritable  dépu- 
ration du  liquide  nourricier,  et  que  ces  cryptes  agglomérés 
sont  les  principaux  agens  de  la  séparation  et  de  l’expul- 
sion des  produits  de  la  décomposition  continuelle  de  nos 
organes,  ou  plutôt  de  la  substance  aréolaire , leur  tissu  gé- 
nérateur. Ainsi  détachées  des  tissus  , les  molécules  de  cet 
élément  anatomique  , débris  du  corps  animé , aboutissent 
évidemment  à la  surface  des  deux  grandes  divisions  du  té- 
gument , à la  surface  de  la  peau  proprement  dite,  et  de  ce 
que  l’on  nomme  les  membranes  muqueuses. 

Or,  nous  avons  vu  quelle  était  l’influence  de  l’abaissement 
plus  ou  moins  marqué  de  la  température  sur  cette  vaste 
enveloppe , siège  du  double  phénomène  qui  constitue  la 
nutrition. 

La  moindre  réflexion  suflit  donc  pour  faire  déterminer 
à priori , les  modifications  que  le  froid  atmosphérique  doit 
nécessairement  imprimer  à la  dépuration , savoir  : à celle 
dépourvue  d’appareil  spécial , à Y exhalation , dis-je  , ou 
perspiration  , et  à la  sécrétion  urinaire. 

§ 98.  E.  Innervation.  — On  sait  que  les  agens  spéciaux 
de  la  nutrition,  indiqués  dans  les  quatre  paragraphes  qui 
précèdent  immédiatement , sont  subordonnés  à l’innerva- 
tion. 

Nul  acte  physiologique  , en  effet,  de  quelque  ordre  qu’il 
soit , ne  peut  s’effectuer  chez  les  animaux  un  peu  élevés 
dans  la  série , que  sous  l’empire  direct  du  système  incita - 
tour  (§§  50-51).  Nous  connaissons  déjà  l'action  du  froid 
atmosphérique  sur  la  sensibilité  ; nous  avons  vu  qu'il  ne  la 
modifiait  pas  d’une  manière  défavorable  à notre  économie , 
lorsqu’il  est  à la  fois  modéré  et  exempt  d'humidité.  Pans 
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cet  état,  il  diminue  la  puissance  incitatrice  à l’extérieur, 
la  concentre  à l’intérieur  et  augmente  ainsi,  chez  l’individu, 
le  sentiment  de  sa  force  physique  et  morale  ; tous  les  Mam- 
mifères , sans  en  excepter  l’homme , semblent  alors  plus 
gais,  plus  actifs  et  commandés  par  le  besoin  de  se  mou- 
voir ; le  cheval  hennit  et  bondit;  le  chien  est  plus  ardent, 
plus  vigoureux,  à la  chasse,  etc.  Mais  quand  il  est  excessif, 
le  froid  affaiblit  considérablement  la  puissance  nerveuse  ; 
ce  qui  a fait  dire  à Hippocrate  : Nervis  inimicum  frigus. . Sur 
la  côte  Nord-est  de  l’Amérique , au  détroit  de  Mooska , 
Méad  (1)  a vu  les  naturels  du  pays  rire  au  moment  où 
leur  sang  coulait  des  blessures  profondes  qu'ils  se  faisaient 
impunément  aux  pieds  avec  des  morceaux  de  verre  ou  de 
silex  pointus.  Gmelin  assure  avoir  vu  les  Sibériens  perdre  , 
par  la  congélation,  les  doigts  et  les  orteils , les  mains  et  les 
pieds,  sans  manifester  la  moindre  douleur.  A ce  degré  de 
température , l'appareil  innervateur  a bientôt  communiqué 
à tous  les  autres  l’engourdissement  dont  il  est  frappé  (§  62). 
La  stupeur  s’emparant  plutôt  des  veines  que  des  àrlères , 
il  en  résulte  promptement  une  congestion  de  sang  noir  dans 
les  principaux  viscères,  particulièrement  dans  l’encé- 
phale (2) , et  l’individu  périt  apoplexié , malgré  tout  ce 


(1)  Mead  (Richard)  : Dissertation  on  the  Scurvy  ; Londres,  1749, 
in-8. 

(2)  «Lovs de  notre  funeste  expédition  de  Russie,  plusieurs  chirur- 
giens distingués  ayant  fait  maintes  nécropsies  de  congelés,  dans  l’in- 
tention d’éclairer  la  science  sur  ce  point,  ont  constamment  ob- 
servé : 1°  un  engorgement  assez  considérable  de  sang  dans  les  poumons 
et  les  ventricules  du  cœur,  le  droit  surtout;  2°  engorgement  plus 
considérable  encore  dans  les  veines  et  les  sinus  du  cerveau  , le  longi- 
tudinal supérieur  spécialement,  qui  étaient  distendus  et  remplis  d’un 
sang  noir  et  visqueux , etc..  Ainsi  les  phénomènes  qui  précèdent  et 
accompagnent  la  mort  par  congélation , de  même  que  les  résultats  de 
l’autopsie , prouvent  qu’elle  est  le  plus  souvent,  sinon  toujours,  l’ef- 
fet de  l’apoplexie  cérébrale.»  JxtjrrBBT;  op,  cit.) 
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qu’en  ait  pu  dire  Tourïelle  (1),  interprétant  mal  les  expé- 
riences de  Spallanzani.  Quelquefois  même  la  mort  par  le 
froid  excessif  est  tellement  prompte , qu’on  ne  saurait  l’at- 
tribuer, comme  l’a  fait  judicieusement  remarquer  le  pro- 
fesseur Desgenetles  , qu’à  une  action  foudroyante  sur  notre 
économie.  « Alors , dit  l'illustre  chirurgien  , dans  une  page 
éloquente  inspirée  par  les  revers  de  la  patrie , nous  avons 
vu  des  hommes  marchant  avec  toute  l’apparence  de  l’éner- 
gie musculaire  la  mieux  prononcée  et  la  mieux  soutenue  , 
se  plaindre  tout  à coup  qu’un  voile  couvrait  incessamment 
leurs  yeux.  Ces  organes,  un  moment  hagards,  devenaient 
immobiles;  tous  les  muscles  du  cou,  et  plus  particulière- 
ment les  sterno-masloïdiens , se  raidissaient  et  fixaient  peu 
à peu  la  tête  à droite  où  à gauche.  La  raideur  gagnait  le 
tronc , les  membres  abdominaux  se  fléchissaient  alors , et 
ces  hommes  tombaient  à terre , offrant  pour  compléter  cet 
effrayant  tableau  , tous  les  symptômes  de  la  catalepsie  ou 
de  l’épilepsie.  » (2). 

C’est  particulièrement  sur  l’innervation  que  se  font  pé- 
niblement sentir  les  vicissitudes  atmosphériques,  surtout 
la  chaleur  vive  succédant  brusquement  au  froid  glacial. 
-<  Que  de  preuves  n’en  avons  nous  pas  malheureusement 
eues  dans  la  campagne  de  Russie  ! Sourds  à tous  les  con- 
seils , ne  raisonnant  plus , entièrement  dominés  par  la  sen- 
sation actuelle,  officiers,  soldats,  tous  se  précipitaient 
autour  des  granges  incendiées  ; mais  bientôt  frappés  d'une 
apoplexie  foudroyante , ils  tombaient  dans  ce  même  feu 


(1)  Touetelle  (Étienne)  : Elèmens  d'hygiène  , ou  do  l' influence  des 
choses  physiques  et  morales  sur  l'homme  ; Strasbourg  , 1797,  2 vol. 
in_8. 

(2)  Desgenettes  (R. -N.  Dueriche,  baron)  : Discours  prononcé  à la 
Faculté  de  médecine  de  Paris , ‘dans  sa  séance  publique  du  7 no- 
vembre 4814. 
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auprès  duquel  ils  croyaient  trouver  leur  salut  ; d’autres  , 
agités  de  mouvemens  convulsifs , devenus  tout  à coup  fu- 
rieux, s’y  précipitaient  eux-mêmes.  De  tels  exemples  ne 
servaient  à rien  ; ces  malheureux  étaient  bientôt  remplacés 
par  d’autres;  leur  sort  était  même  envié.  A l’aspect  de  ces 
cadavres  brûlés , à Insensibilité , au  peu  d’étonnement  que 
causaient  de  pareilles  scènes  , on  aurait  cru  voir  des  bar- 
bares accoutumés  à des  sacrifices  humains!..  » (Jauffret; 
op.  cit .) 

§n. 

Influence  du  froid  atmosphérique  9 considérée  sous  les  rapports 
physique  , physiologique  et  pathologique  , sur  les  fonctions  de 
reproduction,  chez  les  animaux  et  spécialement  chez  l’homme. 

§ 99.  Les  fonctions  de  réproduction , ou  plutôt  les  or- 
ganes qui  en  sont  chargés , n’étant  point , comme  ceux  que 
nous  venons  d’étudier,  des  organes  de  premier  ordre , in- 
dispensables à l’existence  individuelle  de  l’animal,  bien  que 
nécessaires  à celle  de  l’espèce  , mais  seulement  complémen- 
taires , l’influence  exercée  sur  eux  n’est  également  qu’une 
influence  de  second  ordre.  D’ailleurs , ces  organes  étant 
situés  profondément , au  moins  ceux  de  la  femme , hors 
toutefois  une  partie  de  la  vulve , cette  influence  ne  s’exerce 
que  médiatement  et  sympathiquement , au  moyen  de  la 
peau,  et  toujours,  quelque  légère  qu’elle  soit,  d’une  ma- 
nière défavorable.  Si,  en  effet,  à l’automne  et  vers  le 
commencement  de  l’hiver,  l’homme  supporte  mieux  l’ef- 
frayante déperdition  d’innervation,  le  collapsus  profond  qui 
suit  ordinairement  l’acte  vénérien  , ceci  est  une  question  de 
force  et  d’énergie , et  rentre  dans  celles  de  nutrition , de 
circulation  et  d’innervation  générales , qui  s’accomplissent 
mieux  sous  cette  influence  d’un  froid  modéré , que  pendant 
les  chaleurs  de  l’été.  Et  bien  que,  pour  l’accomplissement 
de  cette  grande  fonction , l’homme  soit  privilégié , et  se 
distingue  du  reste  de  l’animalité  , en  n’étant  soumis  abso- 
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lument  ni  au  climat , ni  à la  périodicité , il  résulte  de  tables 
statistiques  maintes  fois  véritiées  : que  le  plus  grand  nombre 
des  naissances  fixe  l’époque  de  la  majorité  des  rapproche- 
mens sexuels  au  printemps,  la  saison  génitale  (Pline)  , et 
à l’été  ; ce  que  d’ailleurs  chacun  a pu  par  lui-mêine  consta- 
ter sans  recourir  à la  statistique... 

Néanmoins  la  statistique,  sur  ce  point , ne  semble  pas 
toujours  en  concordance  avec  l’observation  dans  le  Nord 
de  l’Europe,  où,  dit-on,  la  population  prédomine.  Mais 
je  ferai  observer  d’abord  qu’il  ne  s’agit , dans  presque  toute 
l’Europe  , que  d’un  froid  modéré  ; et  je  soutiens  que  là  où 
il  devient  excessif  (ce  que  prouve , au  reste  , l’exploration 
des  régions  polaires),  les  fonctions  génitales  perdent,  comme 
le  reste  de  l’économie,  leur  énergie.  D’ailleurs  , l'activité 
de  chacune  des  fonctions  concourant  au  grand  œuvre , n’est 
pas  toujours  en  raison  directe  et  nécessaire  des  autres , et 
souvent,  bien  au  contraire.  Ainsi,  la  fécondation,  par 
exemple,  n’est  pas  constamment  en  raison  du  coït,  ni  la 
puissance  de  gestation  et  d’allaitement  en  raison  de  telle 
ou  de  telle  autre  de  ses  congénères.  Bien  plus  , la  grande 
fréquence  de  l’accouplement  peut  nuire  à sa  fin  , comme  le 
prouve , d’une  part , 1 histoire  de  la  prostitution  de  haut  et 
de  bas  étage , et  d’autre  part , la  fécondité  des  femmes  du 
Nord  des  régions  tempérées,  qui  ne  connaissent  point  les 
excès  vénériens  de  leurs  sœurs  du  Midi. 

Il  faudrait  d’ailleurs  , pour  justifier  l’opinion  d’Aristote  , 
de  Montesquieu , des  philosophes  et  des  économistes  leurs 
adhérens , sur  l’ardeur  et  la  multiplicité  des  rapproche- 
mens  sexuels  pendant  1‘ hiver  -,  il  faudrait,  dans  nos  contrées 
et  dans  nos  mœurs  faciles,  ne  tenir  aucun  compte  de  la  plus 
grande  facilité  des  rapports,  et  du  plus  de  liberté  qu’ont  alors 
entre  eux  les  deux  sexes  , continuellement  conviés  par  les 
fêtes,  par  les  spectacles,  par  les  bals  et  les  réunions  de  toutes 
sortes,  où  viennent  se  joindre  d’ailleurs  à l’influence  de  la  pa- 
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rôle , de  la  mimique  passionnée , celle  de  toutes  les  causes 
d’enivrement  et  de  séduction  des  sens  ! . Delille  n’a-t-il  pas 
dit  : 

« Le  plus  pénible  aveu 
Long-temps  captif  nilleuvs, 

S’échappe  au  coin  du  feu...  » 

§ 100.  A.  Copulation,  animation  dü  germe.1 — Rien 
de  ce  qui  est  ne  doit  périr..  La  vie  est  un  héritage  inaliéna- 
ble que  l’homme  a reçu  , qu’il  transmet  à son  tour;  et  alors 
même  que , rentré  dans  la  poussière , il  semble  à jamais 
anéanti , sa  mort  n’est  qu’un  sommeil  de  la  matière  dont 
l’organisation  est  le  réveil.  Son  corps  est  absorbé  par  les 
végétaux , en  pâture  aux  animaux. . qui  végétaux  et  ani- 
maux , concourent  à leur  tour  à la  nutrition  de  l’homme. 
Telle  est  la  chaîne  non  interrompue  de  la  succession  des 
êtres,  la  véritable  métempsycose! 

Cette  transmission  de  la  vie,  but  essentiel  de  la  nature, 
poussant  invinciblement  l’un  vers  l’autre  deux  êtres  créés  à 
cette  fin , de  quelles  précautions , de  quels  charmes  , de 
quelle  ivresse,  de  quelles  illusions  ne  l’entoure-t  elle  pas?.. 

Mais  sous  le  point  de  vue  peu  poétique  qui  nous  occupe, 
il  est  évident , je  le  répète , que  l’action  du  froid  , même 
modéré,  lui  est  nuisible.  Et  comment  pourrait-il  en  être 
autrement , quand  cet  acte  de  la  génération  est  tout  à la 
fois  le  point  d’arrivée , de  départ  et  de  concentration  de  la 
vie  ; l’image  la  plus  complète  , la  plus  énergique , la  plus 
exubérante  de  cette  vie.,  émanation  de  la  chaleur,  qui  an- 
tagoniste du  froid  (§  13)  !.. 

Aussi,  plus  on  s’avance  vers  le  Nord,  plus  les  organes 
génitaux  restent  long  temps  dans  le  silence  de  l’inaction  (1)  ; 

(1)  Dans  le  Nord  (*),  la  25"  année  ne  voit  que  des  enfans  pour  ainsi 
dire,  et  la  femme  commence  n peine  à se  connaître  à 18,  tandis  que 

(*/  Excepte'  vers  ses  ron'Ins  , où  l'inlensite  persévérante  du  froid  déterminé  , 
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une  fois  développés , moindre  est  leur  activité  , et  les  rap- 
ports plus  rares  et  plus  chastes  sont  par  cela  même  plus 
féconds. 

Toutefois  cette  fécondité  des  climats  froids , je  l’ai  déjà 
dit , n’est  que  pour  les  latitudes  où  le  froid  atmosphérique 
est  modéré  et  non  pour  les  régions  polaires;  et  encore 
cette  fécondité  indique  seulement  une  moindre  déperdition 
des  germes;  mais  la  reproduction  effective,  absolue  n’y 
est  pas  plus  grande.  C’est  donc  à tort  qu’on  a appelé  le 
Nord  la  fabrique  du  genre  humain  : officina  generis  hu- 
m.ani..\t  et  quoiqu’en  ait  dit  Montesquieu  (1),  citant,  à cet 
égard , les  diverses  invasions  des  peuples  septentrionaux 
en  occident , on  peut  lui  répondre  avec  plusieurs  médecins 


chez  nous,  et  surtout  dans  le  midi , à 44, 12  et  même  10  ans,  les  gar- 
çons et  les.  jeunes  filles  sont  nubiles.  Quelle  diirérence  aussi  dans  les 
rapports  sexuels  ! Comparez  la  pudeur  et  la  modestie  de  ces  rapports 
dans  le  nord  de  la  zone  moyenne,  avec  la  hardiesse  et  le  dévergondage 
de  l’équateur.  Dans  les  contrées  glaciales,  l’amour  est  faible,  la  jalousie 
nulle.  La  possession  d’une  femme  est  suivie  presque  immédiatement 
de  son  abandon,  et  la  plus  grande  faveur  qu’un  étranger  puisse  accor- 
der à un  Lapon  , c’est  de  coucher  avec  sa  femme  ! Tandis  que  « dans 
les  pays  chauds  l’on  s’épuise  en  vaines  jouissances , l’on  se  livre  à la 
bête  avec  effronterie , l’on  se  porte  aux  plus  indignes  excès , in- 
sultant même  quelquefois  la  nature  aux  portes  de  son  sanctuaire  ! » 
(Rozière.) 

(1)  Lord  Kaiines,  voulant  corroborer  d’un  fait  concluant,  et  qui , à 
mon  avis,  n’est  que  facétieux  , la  théorie  de  Montesquieu,  prétend  que 
la  fécondité  est  si  grande  dans  le  Nord , que  le  roi  de  Danemarck , 
voulant  remédier  à une  épidémie  qui  avait  dépeuplé  une  partie  de 
l’Islande , déclara  que  toute  file  qui  ferait  sett  en fans  ne  serait  pas 
déshonorée..;  mais  les  Islandaises  se  montrèrent  tellement  enflam- 
mées de  l’amour  de  la  patrie  , que  le  roi  fut  bientôt  obligé  de  rappor- 
ter sou  édit... 

ainsi  <jue  nous  l'avons  déjà  dit  (g  8ij)  , dans  cuclaii.s  appareils,  des  phénomènes 
de  surexcitation  analogues  à ceux  produits  par  la  chaleur.  Ainsi  , vers  Içs  bords 
de  la  mer  Glaciale,  lus  Samoiedcs,  les  Kalinoucks,  les  Lapons,  les  Ostiakes,  etc., 
sont  parfuis  réglées  à onac  ans.  , 
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et  historiens  (1)  distingués,  qu'il  est  facile  de  donner  à ces 
faits  une  toute  autre  explication..  Ces  émigrations  , ce  trop 
plein  de  population  n’étaient,  en  eflet , que  relatifs  ou  acci- 
dentels : c’était  bien  plus  la  misère , la  cupidité;  la  misère  sus- 
citant l’esprit  de  conquête,  qui  poussait  ces  pauvres  enfans 
du  Nord , paisibles  et  vertueux  par  constitution , actifs  et 
belliqueux  seulement  par  besoin  ; condamnés  à toutes  les 
privations  d’un  sol  froid  et  ingrat,  et  d’ailleurs  alléchés  par 
les  descriptions  fantastiques  que  leur  faisaient  leurs  enfms 
perdus , des  splendeurs  et  des  jouissances  de  l’occident 
énervé,  succombant  (2)  par  sa  démoralisation  plutôt  que  sous 
le  nombre  et  le  courage  de  ses  ennemis. 

Aristote  établissait  que  le  penchant  au  coït  est  plus  vif 
l’hiver  pour  l’homme  et , au  contraire , l’été  pour  la  femme, 
et  il  expliquait  ainsi  la  proportion  des  sexes..  Toutefois, 
malgré  les  recherches  de  de  Laplace  et  autres  savans  tou- 
chant l’influence  des  climats  sur  cette  proportion  des  sexes, 
ne  doit-on  pas  penser  avec  certains  auteurs,  que  sous  la  zone 
tempérée  il  naît  plus  de  garçons  pendant  l’hiver  et  plus  de 
filles  pendant  l’été  (3)?  d’où  il  résulterait  que  la  chaleur  fa- 
voriserait le  sexe  féminin.  Telle  est  du  moins  pour  Montes- 
quieu l’origine  de  la  polygamie:  opinion  que  combat  Bulfon, 
comme  fait  et  connu e principe,  en  soutenant  J 0 que  l’homme 
ne  doit  avoir  qu’une  femme  , et  vice  versa  ; 2°  que  celte 
exubérance  relative  d'un  sexe  sur  l’autre  ne  saurait  pas 


( 4 ) Maltuus,  Df.scenettes  , Tiiieivey,  et  quelques  jeunes  écrivains 
distingués  concourant  à la  rédaction  du  Journal  de  l'Institut  his- 
torique. 

(2)  Poitiers,  Chfdons  ou  les  champs  catalauniens  prouvèrent,  en  ctTet, 
à Alaric  et  à Attila  que  l’occidentne  devait  pas  toujours  succomber... 

(3)  Preuve  naturelle  et  décisive  de  l’action  débilitante  du  froid  , au- 
quel la  nature  soustrait  autant  que  possible  le  sexe  le  moins  capable  de 
le  supporter.  11  est  démontré  que  dans  le  Nord , il  naît  ou  ~ plus 
de  garçons  que  de  filles. 
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plus  légitimer  la  polygamie  que  la  polyandrie  (1),  con- 
sacrée dans  d’autres  contrées  où  la  reproduction  suit  une 
loi  inverse , et  on  le  sexe  masculin  domine  ; 3°  enfin , 
que  ni  l’une  ni  l’autre  ne  favorisent  en  définitive  la  propa- 
gation. 

Quoiqu’il  en  soit  de  la  polygamie  et  du  mariage , il  est 
certain  que  si  les  femmes  du  Nord  infécondes  , d’une  con- 
stitution froide  et  lymphatique , deviennent  souvent  mères 
en  allant  habiter  les  pays  chauds , ce  qui  est  arrivé  à plu- 
sieurs françaises  à la  suite  de  nos  armées  envahissant  cer- 
tains de  ces  pays  , l’Espagne  et  particulièrement  l’Egypte; 
il  est  également  démontré  que  beaucoup  de  femmes  ner- 
veuses , irritables  et  non  fécondes  des  pays  chauds , re- 
çoivent souvent  le  doux  nom  de  mère  en  passant  sous  une 
latitude  froide.  C’est  ce  qui  a porté  de  bons  praticiens  à 
conseiller  aux  femmes  lascives  « dont  l’utérus  trop  sensible 
s’ouvre  toujours  à de  nouveaux  plaisirs  ( Jauffret)»  , l’em- 
ploi des  lotions  froides  sur  l’abdomen , et  surtout  l’usage  et 
l’habitude  des  bains  frais  par  immersions  répétées.  C’est 
aussi  ce  qui  engage  les  éleveurs  de  bestiaux , et  particuliè- 
rement de  chevaux , à saisir  les  femelles  et  les  jeunes  ca- 
vales trop  ardentes  , immédiatement  après  la  saillie } en 
leur  luisant  jetter  des  seaux  d’eau  fraîche  sur  la  vulve.  Pré- 
caution qui  toutefois  dans  notre  espèce , chez  la  femme  à la 
peau  si  sensible,  énervée  et  en  sueur  sous  l'influence  de 
l’acte  vénérien , ne  serait  pas  sans  danger , du  moins  hors 


(1)  Dans  l’intérêt  de  l’ordre  social , du  moins  tel  qu’il  est  constitué, 
il  faut  nécessairement  admettre  l’opinion  de  Buffon,  qui  sert  de  base 
à une  partie  de  notre  Code,  consacre  les  lois  de  la  famille  dans  notre 
vieille  Europe,  et  tranche  la  question  du  mariage.  Toutefois  ces  ques- 
tions sont  fort  délicates,  et  Gall  lui-même,  raisonnant  d’après  l’obser- 
vation des  phénomènes  de  la  nature  et  des  diverses  espèces  ou  familles 
d’animaux,  ne  tire  pas,  touchant  ce  grand  problème  du  mariage,  de 
conséquence  nette  et  précise  par  rapport  à l’homme... 
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le  temps  chaud,  seule  époque  où  l’on  puisse  d’ailleurs 
l’employer  chez  les  animaux;  puisque  (chose  qui  n’est  pas  in- 
différente à notre  sujet)  l’époque  du  rut  ne  se  reproduit  ordi- 
nairement chez  eux  qu’avec  la  chaleur  et  disparaît  avec  elle. 

Mais  cette  infécondité  se  réduit  la  plupart  du  temps  à 
une  question  de  médecine.  En  effet , l’action  fécondante  de 
l’utérus  et  de  ses  annexes , n’est  souvent  qu’enchaînée  par 
une  irritation  propre  aux  organes  génitaux  , et  le  plus  sou- 
vent même  à un  organe  étranger  qui  accapare  la  vitalité 
de  ces  viscères.  Qu’est  la  chlorose  des  jeunes  filles , par 
exemple  , si  ce  n’est  une  altération  du  sang  , suite 
d’une  ou  de  plusieurs  irritations  viscérales  élevées  à 
un  degré  capable  de  suspendre  même  le  flux  mens- 
truel? Guérissez  la  maladie  , et  l’appareil  génital  re- 
prendra ses  droits.  C’est  un  point  de  pathologie  sur  le- 
quel M.  Broussais  a souvent  fixé  mon  attention,  et  que 
j’ai  déjà  maintes  fois  vérifié  dans  la  pratique.  Souvent,  en 
effet,  j’ai  vu  après  nombre  d’années  d’infécondité  et  d’ir- 
ritation des  intestins  , du  cœur , des  poumons , etc.  ; irrita- 
tions encore  aggravées  par  la  privation  , par  le  chagrin 
profond  qu’éprouvent,  de  leur  stérilité,  certaines  femmes 
chez  qui  la  philogèniture  est  forte  ; et  trop  souvent  aussi  par 
une  funeste  médication,  par  l’abus  des  ferrugineux  , etc.  ; 
souvent,  dis-je  , j’ai  vu  ces  affections  céder  à un  traitement 
rationnel;  et,  pour  comble  de  bonheur,  leur  disparition 
être  bientôt  suivie  de  fécondité,  quelquefois  même  d’une 
fécondité  excessive.  — J’ai  connu,  entre  autres  exemples  de 
cet  ordre , une  dame  qui  après  s’être  ainsi  lamentée  pen- 
dant neuf  années  d’un  mariage  infécond,  mit  ensuite  neuf 
enfans  au  monde  , presque  dans  le  même  espace  de  temps. 
De  telle  sorte  quelle  finit  bientôt  par  se  lamenter  dans  un 
sens  tont-à-fait  opposé... 

Quant  aux  influences  pathologiques  proprement  dites,  du 
froid  atmosphérique  sur  les  organes  spéciaux  de  la  copula- 
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tion  et  cle  l’animation  do  germe , ces  organes  étant,  comme 
le  reste  de  l’économie  , soumis  à l’actionmédiate  de  la  peau, 
ils  en  subissent  forcément  les  modifications.  C’est  en  grande 
partie  au  défaut  de  vitalité  de  cette  enveloppe , et  aux  vi- 
cissitudes atmosphériques  qu’elle  subit  dans  les  grandes 
villes  , qu’on  doit  attribuer  la  fréquence  des  métrites , des 
ovarites  et  surtout  des  vaginites  ( flueurs  blanches)  chro- 
niques. 

§104.  B.  Gestation.  — On  conçoit  que  l’influence  du 
froid  atmosphérique  sur  cette  fonction  , ne  peut  être  d’une 
action  bien  immédiate  et  bien  importante.  Toutefois  dans 
cet  état , la  femme  présente  ordinairement  une  assez  grande 
résistance  au  froid  ; et  même  lorsque  vers  la  fin  de  sa  gros- 
sesse , elle  est  fatiguée  de  son  poids  et  congestée  dans  ses 
viscères  thoraciques , dont  la  matrice  fait  envahir  le  do- 
maine, par  les  viscères  abdominaux  qu’elle  y refoule;  alors 
la  femme  étouffe  dans  un  atmosphère  chaude,  recherche  le 
froid  avec  avidité , et  se  trouve  à merveille , comme  nous  le 
verrons  ailleurs,  et  comme  Wrigth  (1),  entre  autres,,  le  con- 
seille, des  bains  frais  par  immersions  répétées. 

Cependant,  on  comprendra  que  l’action  d’un  froid  intem- 
pestif, humide,  variable  ou  excessif,  pourrait  être  fort 
nuisible  à la  femme  enceinte;  déterminer  chez  elle  des 
accidens  capables  d’entraîner  l’avortement,  et , à sa  suite, 
de  graves  phlegmasies  , surtout  abdominales. 

§ 402.  C.  Accouchement  et  lactation.  — Au  moment 
où  la  femme  ressent  les  premières  douleurs  de  l’enfante- 
ment, une  horripilation,  un  frisson  général  s’empare  d'elle  ; 
elle  fuit  par  instinct  l’action  du  froid.  Ce  sentiment  de 
malaise  s’accroît  jusqu’au  moment  où  , sous  l'influence  des 
grandes  douleurs  , l’action  musculaire  énergiquement  mise 


(1)  Wrigth  : Avis  avx  femmes  enceintes  , p.  C. 
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en  jeu , active  et  monte  vivement  ia  circulation.  Bientôt 
alors , au  refroidissement  succède  une  chaleur  extrême , et 
c’est  alors  aussi  que  l’introduction  ou  la  production  momen- 
tanée de  l’air  frais  dans  l’appartement  ranime  les  forces 
épuisées  de  la  pauvre  patiente  ! Il  est  même  quelquefois 
nécessaire  de  lui  ventiler,  de  lui  asperger  d’eau  fraîche,  la 
tête,  le  cou,  la  poitrine , le  cœur  en  particulier  et  la  région 
même  de  la  matrice , lorsqu’elle  est  menacée  de  la  con- 
gestion'ou  de  rupture  de  ce  viscère,'  sous  l’influence] de 
la  douleur  et  des  contractions  musculaires  inouïes  qu’elle 
provoque.  Mais  aussitôt  que  Y œuvre  est  accomplie,  que  le 
travail  est  terminé  , il  faut  se  hâter  de  soustraire  au  froid 
la  femme  épuisée  sous  l’empire  de  tant  et  si  profondes 
émotions  ! Il  pourrait , alors , en  effet , lui  devenir  prompte- 
ment mortel.  On  l’en  préserve  avec  le  même  soin , la  vulve 
et  les  seins  surtout , pendant  les  12  ou  15  [premiers  jours 
qui  suivent  l’accouchement. 

Mais  ce  laps  de  temps  passé , la  mère  devenue  nourrice, 
pourra  de  nouveau  retirer  avantage  de  l’impression  de  l’air 
atmosphérique  frais,  et  du  froid  en  général,  fort  efficace  et 
d’une  haute  importance , principalement  dans  les  hémor- 
rhagies utérines , externes  ou  internes  , qui  accompagnent 
uo  suivent  parfois  l’accouchement. 

§ III. 

Influence  du  froid  atmosphérique  , considérée  sous  les  rapports 
physique  , physiologique  et  pathologique  , sur  les  fonctions  de 
relation  chez  les  animaux  et  spécialement  chez  l’homme- 

§ 103.  Complémentaires  de  Yinnervation,  les  fonctions  de 
relation  jouent  dans  l’économie  animale  un  rôle  extrême- 
ment important,  sinon  le  plus  important;  puisque,  em- 
brassant tout  le  système  nerveux  cérébro-spinal,  elles 
président  aux  sensations  générales  et  spéciales;  mettent 
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l’homme  en  état  d’établir  avec  la  nature  les  relations  néces- 
saires à son  existence,  à ses  besoins  et  à ses  plaisirs,  et,  en 
un  mot , le  constituent  être  sensitif  , moral  et  intellec- 
tuel !.  — Si  l’on  réfléchit , en  outre , que  les  agens  chargés 
de  ces  fonctions  sont  ou  les  masses  nerveuses  elles-mêmes, 
ou  les  organes  qui  contiennent  la  substance  nerveuse  en 
très-grande  quantité  , organes  qui , tous,  sont  groupés  au- 
tour du  foyer  central  de  sensibilité , recouverts  et  immédia- 
tement protégés  par  l'un  d’eux , la  peau , dont  les  rapports 
et  l’action , ainsi  que  nous  l’avons  vu  ( § 89  ) , sont  d'ailleurs 
immenses  dans  l’économie.., si  l’on  réfléchit,  dis-je,  à toute 
l’importance  de  ces  fonctions , ou  plutôt  des  divers  appa- 
reils qui  les  constituent , on  induira  , à priori , l'influence 
grande  que  doit  exercer  sur  ces  derniers  le  froid  atmosphé- 
rique ! Cette  influence  , nous  allons  l’étudier  successivement 
dans  chacun  des  appareils  sur  lesquels  elle  peut  agir. 

§ 104.  A.  Sensations. — 1°  Fwe...Par  sonaction  directe 
sur  la  conjonctive , et  sympathique  sur  la  peau  du  voisinage , 
le  froid  modéré  diminue  la  matière  albumineuse  que  sécrète 
la  première  de  ces  membranes  ; ainsi  que  la  chassie,  humeur 
grasse  et  stéatomateuse , produit  des  glandes  de  Meibo- 
mius,  Excessif,  il  arrête  pour  ainsi  dire  ces  sécrétions, 
resserre  les  points  lacrymaux,  dessèche  l’œil , empêche  et 
rend  douloureux  le  mouvement  des  paupières,  et  fait 
couler  les  larmes  non  absorbées  sur  les  joues , qu’elles 
irritent  et  altèrent  quelquefois  comme  dans  la  fistule  lacry- 
male. A ce  degré  de  froid  l’œil  s'enflamme  fréquemment,  si 
à cette  surexcitation  surtout  se  joint  celle  de  la  lumière  ré- 
percutée par  la  neige  ; phénomènes  pathologiques  qui  s’ob- 
servent fréquemment  dans  les  pays  froids  et  humides , et 
sur  les  hautes  montagnes  couvertes  de  neiges  éternelles. 

2°  Ouïe...  Protégé  comme  il  l’est,  cet  organe  ne  saurait 
souffrir  du  froid  atmosphérique.  Au  contraire , parla  double 
influence  que  ce  dernier  exerce  en  même  temps  et  sur  l’air 
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ambiant  et  sur  la  membrane  du  tympan , le  froid  modéré 
facilite  l’audition.  On  le  voit , en  effet , quelquefois  rendre 
l’ouïe  l’hiver  à des  personnes  sourdes  l’été  par  l’extrême 
relâchement  de  cette  membrane.  Mais,  excessif,  le  froid 

V. 

produit  l’effet  contraire , en  accroissant  extraordinairement 
la  consistance  du  cérumen  et  en  distendant  outre  mesure  la 
membrane  du  tympan.  Il  faut  toutefois , pour  amener  ce 
dernier  résultat , que  le  froid  soit  non  seulement  intense  , 
mais  encore  durable  ; car , ainsi  que  nous  l’avons  établi 
ailleurs  ( § 38  ) , l’audition  est  plus  active  dans  les  cli- 
mats sévères,  ainsi  que  pendant  l’hiver  dans  nos  contrées. 
Le  capitaine  Parry  , soumis  dans  l’île  Melleville , à un 
froid  extrême  , raconte  avec  étonnement  ce  phénomène  , 
dans  son  intéressante  relation  (1) . — « La  distance  à laquelle 
les  sons  se  faisaient  entendre  en  plein  air  et  pendant  les 
grands  froids  , dit  ce  savant  et  courageux  explorateur , fut 
toujours  un  objet  de  surprise  pour  nous.  Nous  entendions 
souvent,  par  exemple,  des  personnes  causer  du  ton  ordi- 
naire de  la  conversation , à la  distance  d’un  mille  , et  j'en- 
tendis un  homme  chanter  sur  le  rivage  , quoique  j’en  fusse 
encore  beaucoup  plus  éloigné.  « 

3°  Odorat ;. . Quelque  modéré  qu’il  soit,  le  froid  nuit  à cette 
fonction,  d’abord  en  condensant  et  en  empêchant  la  libre 
expansion  des  particules  odorantes , ensuite  en  diminuant 
la  sécrétion  delà  mucosité  qui  humecte  etlubréfie  la  mem- 
brane pituitaire  et  est  une  condition  indispensable  de  cette 
fonction.  Aussi , quelle  différence , pour  sa  perfection , chez 
le  Nègre  marron,  par  exemple,  qui  suit  un  blanc  à la 
piste , et  chez  le  Lapon , qui  sent  à peine  l’état  de  corrup- 


(1)  Voyage  fait  en  1819  et  1820  , sur  les  vaisseaux  de  S.  M.  britan- 
nique , pour  découvrir  un  passage  du  nord-ouest  de  l’océan  Atlan- 
tique à la  mer  PaciBque , sous  les  ordres  de  William  Édouard 
Parry  , etc.;  Paris  , chez  Gide  fils  , 1822. 
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lion  des  alimens  vieillis  qu’il  engloutit  sans  conscience , et 
même  sans  les  flairer,  ni  les  déguster  (§93)  !.  N’est-ce  pas 
du  premier,  ou  plutôt  du  Sardanapale  du  midi  de  la  zône 
moyenne , qu’on  doit  dire  avec  Rousseau  que  l’odorat  est 
au  goût  ce  que  la  vue  est  au  toucher  ?.  Porté  à un  très-haut 
degré,  le  froid  atmosphérique  peut  provoquer  l'inflamma- 
tion , les  ulcères  et  la  sub-inflammation  de  la  membrane 
pituitaire. 

4°  Goût...  Circonscrit, renfermé  dans  une  cavité  ordinai- 
rement fermée,  le  goût,  cette  sentinelle  avancée  mais 
infidèle  de  la  digestion  chez  l’homme  civilisé  (1),  n’est 


(1)  Oui , et  le  médecin  physiologiste  ne  saurait  trop  le  redire  ; car, 
à part  les  maux  qu’elle  cause  d’ailleurs  et  directement , c'est  la  gela 
secondée  de  petites  et  misérables  passions , qui  enchaîne  le  mouve- 
ment de  la  doctrine..  Oui , il  faut  le  redire  sans  cesse  : chez  l’homme 
dit  civilisé  (* *) , dont  les  sens  et  surtout  le  Gaster , qu’il  ménage  le 
moins  , sont  si  souvent  pervertis  et  dénaturés  , les  impressions  qu’ils 
fournissent  au  centre  cérébral  sont  trompeuses  et  doivent  être  recti- 
fiées par  l’intelligence.  « Mais , nous  disent  les  malades  chez  qui  celle- 
ci  est  en  raison  inverse  de  Valimentivité  (**),  quand  on  a faim , qu’un 

(*)  Je  pense  , en  effet,  contrairement  à l’opinion  de  Koussen u , et  même  de 
M.  Broussais  , dont  je  me  permettrai  de  différer  surce  point  où,  dans  cette  grave 
question  de  l' influence  delà  civilisation  sur  l’homme  en  société , il  se  rencontre 
avec  l’immortel  laure'at  de  l’Acade'mie  de  Dijon,  et  soutient,  avec  lui  que  c’est 
l’excès  de  civilisation  qui , à notre  e'poque , a substitué  le  doute  à la  croyance,  la 
défiance  à l’abandon  , la  re'action  à l’obéissance  , le  scepticisme  et  l’égoïsme  au 
dévouement  et  à la  foi..  Je  pense  , dis-je , que  ce  n’est  pas  l’exccs  de  civilisation 
qu’il  faut  accuser  de  celte  dégradation  de  l'homme  cultivé,  de  ce  chaos  , de 
celte  licence  et  de  celle  anarchie  de  la  société  à certaines  époques  de  l’histoire  , 
et  surtout  à la  nôtre;  mais  bien  plutôt,  ainsique  l’illustre  président  n’a  pas 
tardé  , dans  le  même  écrit  (a)  , à le  démontrer  d’une  manière  si  éloquente  et  si 
vraie,  aux-  excès  de  celte  civilisation  , résultat  déplorable  tout  à la  fois  d’un 
faux  système  d’éducation  de  la  jeunesse  , du  défaut  de  satisfaction  cl  de  la  mau- 
vaise direction  donnée  à ses  forces  intellectuelles,  morales  et  instinctives,  et  du 
machiavélisme  inféodé  aux  hommes  et  aux  choses  de  notre  époque  (§  qg  (s))... 

C*1  Cet  organe  exerce  une  haute  et  favorable  influence  sur  l’économie,  lorsque 
• on  développement  n’est  pas  excessif,  et  qu’il  est  réglé  et  contenu  par  l’inlclli- 

(“)  Discours  d’ouverture  de  l'année  sc/iolaire  de  i83ç,  prononcé  à la  Société  phrénotogique 
Je  l’a  ni  , «tance  du  1 1 janvier. 
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que  légèrement  modifié  par  l’action  du  froid  atmosphéri- 
que. Cependant , comme  l’humidité  des  papilles  nerveuses 


aliment  flatte  , pourquoi  n'en  pas  user  P la  nature  ne  peut  provoquer 
des  désirs  contraires  à V instinct  de  conservation.,;  prétendre  le  con- 
traire est  un  blasphème  ! Voyez  les  animaux . . leur  appétit  cesse  avec 
le  besoin  et  la  faculté  de  digérer , et  reparaît  avec  elles ..;»  Sans  doute 
il  en  est  ainsi  pour  les  animaux  , surtout  pour  ceux  qui  sont  dans  l’é- 
tat de  nature  , et  je  suis  loin  de  le  contester,  puisque  cette  proposition 
est  Tune  des  prémisses  de  mon  raisonnement.  Heureux  l’homme  assez 
pur,  assez  vierge  encore  de  tout  excès  , pour  pouvoir  entendre  celte 
grande  voix  de  la  nature  conservatrice  qu’on  appelle  instinct!.  Mais, 
je  le  répète , l'homme  qui  a faussé , perverti  , détruit  ses  instincts , 
1* homme  ainsi  dégradé  est  hors  la  loi  de  nature  (*),.  Ses  instincts  ne 

gence  et  les  senlimens  élevés.  C'est  en  effet  une  erreur  grave  que  l’opinion  qui 
prétend  que  I’intelligence  , être  immatériel  et  divin  , est  en  quelque  sorte  en 
raison  inverse  de  la  matière  , de  l’énergie  des  fonctions  de  la  vie  orgauique  , et 
surtout  de  la  digestion  et  de  la  nutrition  , choses  viles  et  animales ..  Je  pense  , 
au  contraire  , que  non  seulement  cette  faculté' , dans  les  conditions  indiquées, 
n’exclut  ou  n'altère  point  les  facultés  supérieures;  mais  que  sans  elle  la  trame 
des  organes  est  sans  force  et  sans  résistance  , et  que  l’homme  est  incapable  , si- 
non momentanément  d’une  grande  puissance  et  d’une  grande  énergie  physique 
ou  morale,  du  moins,  à coup  sûr,  d’une  grande  persévérance  et  d’une  longue 
durée  dans  les  excès  d’innervation,  de  quelque  nature  qu’ils  soient. — Dansles  or- 
ganisations molles,  chétives  ou  mobiles,  où  Y alimenlivité  est  en  défaut,  ces  excès 
aroènentpromptement  des  congestions, des  irritations  viscérales  et  enfinla  mort  ; 
car  elles  résistent  peu  à la  maladie  et  à la  destruction.  Cherchez  dans  l’histoire 
ancienne  ou  contemporaine,  autant  que  vous  pouvez  les  constater,  l’organisulion 
physique  et  physiologique  des  hommes  énergiques  , puissans  et  résistans  au  mo- 
ral % et  vous  verrez  que  l'énergie  de  leur  constitution  organique  toujours  fondée 
sur  une  bonne  nutrition  , coïncidait  constamment  avec  un  beau  développement 
de  la  vie  de  relation.  11  suffit  d’ailleurs  , pour  se  convaincre  de  la  vérité  de 
notre  observation,  de  considérer  l’individu  aux  diverses  phases  de  son  existence, 
de  se  considérer  soi-même.  Ce  n’est,  certes,  pas  après  l’âge  mûr,  que  l’homme, 
malgré  son  expérience  et  la  culture  de  son  esprit  , fait  mieux  et  davantage..  Et 
ce  n’est  pas  quand  , à la  suite  d’une  longue  et  pénible  maladie  chronique  , il  est 
épuisé  , anémisé  par  un  régime  opiniâtre  et  sévère  , et  par  le  défaut  d’exeicice  , 
qu’il  est  capable  de  grandes  choses  !..  C’est  encore  là  un  fait  que  j’ai  eu  le 
triste  avantage  de  vérifier  sur  moi-mème  , et  auquel  je  tiens  comme  à une  vérité 
de  raisonnement  et  d’expérience, 

(*)  « Tout  est  bien  sortant  des  mains  de  V auteur  des  choses  ; tout  dégénère 
entre  les  mains  de  l’homme,.  »,  a dit  Rousseau. — « Vivant  d’après  un  plan  si  con- 
traire aux  vues  premières  , il  convertit  tout  ce  qu’il  touche,  tout  ce  qui  agit  sur 
lui  en  causes  de  maladies.  Il  s’est  créé  une  sensibilité  qui  s'effarouche  des  inipret- 
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de  la  langue , siège  de  cette  fonction , et  la  dissolution  des 
molécules  sapides  sur  lesquelles  elle  s’exerce , sont  deux 
conditions  nécessaires  à son  parfait  accomplissement,  le 
froid  intense  en  les  affaiblissant , en  les  suspendant  même 


peuvent  plus  le  diriger,  et  il  lui  faut  les  suppléer  par  V expérience  et 
par  le  raisonnement.  Eh  bien , le  raisonnement  et  l’expérience  ont 
prouvé,  de  reste,  que  la  grande  majorité  des  maladies  étant  le  résultat 
de  la  congestion  et  de  l’irritation  (§  3) , le  véritable,  le  seul  moyen  de 
les  combattre  utilement  est  le  traitement  débilitant  et  anémique , dont 
la  diète  est  sinon  le  premier,  du  moins  l’un  des  principaux.  Enfin, 
et  pour  terminer,  je  dirai  à mon  tour  : « Malades  imprudens  et  sen- 
suels! sacltez-donc  que  laplupart  des  maladies  qui  affligent  l'humanité 
viennent  de  Valus  de  l'estomac  : Plures  gclatdlit  quasi  ferrum..  et  qu’il 
n'est  point  de  guérison  prompte  ni  sûre  sans  violence  faite  à ses  ap- 
pétits trompeurs... 

Mais  ce  n’est  pas  chose  facile  que  de  bien  régler  la  diététique.  Il 
faut,  comme  en  tout,  se  garantir  ici  des  extrêmes;  car  le  principe 
que  je  ne  crains  pas  de  proclamer  comme  le  plus  important  de  la  mé- 
decine préventive  , et  peut-être  de  la  médecine  curative , étant  exa- 
géré , peut  devenir  fort  dangereux , ainsi  que  je  l’ai  constaté  sur  moi- 
même.  Le  médecin  consommé  peut  seul,  tenant  compte  de  la  dispo- 
sition phrénologique,  de  l’âge  , de  la  constitution  générale  du  sujet , 
de  la  latitude  ou  de  la  température  qu’il  subit,  de  la  nature  de  la  ma- 
ladie, etc.,  etc.;  le  médecin  consommé  peut  seul  poser  ces  règles  , 
c’est-à-dire  déterminer  la  nature  , la  quantité,  la  qualité , la  tempé- 
rature des  alimens  ; le  nombre  des  repas,  les  heures  auxquelles  ils  doi- 
vent être  pris,  etc.,  etc. 

510 ns  qui  devraient  entretenir  sa  force.  Si  en  altérant  sa  constitution,  il  pouvait 
du  moins  modifier  aussi  les  influences  des  agens  exlc'rieurs  , de  manière  à pouvoir 
conserveries  mêmes  rapports  entre  ceux-ci  et  sa  susceptibilité',  rien  ne  serait  dé- 
rangé; mais  il  n’en  est  point  ainsi.  Sa  vigueur  est  moindre,  et  les  influences  du  de- 
hors sont  les  mêmes;  les  vicissitudes  de  l’air  n’ont  pas  changé..  Il  résulte  de  là  un 
défaut  de  rapport  entre  l’action  de  celles-ci  et  sa  sensibilité.  Voilà  le  principe  de 
toute  maladie  chez  l’homme  amolli  par  le  luxe.  » (Laurain , op.  citât.,  p.  91.)— 
Exemple  : Un  malade  cstatteintcn  même  temps  d’une  double  irritation  gastrique 
et  pulmonaire.  Il  a un  vif  désir  de  boire  froid  ; ce  goût  entre  dans  les  vues  de  la 
nature  et  remplit  une  indication  pressante  ; mais  l’irritation  de  la  poitrine  11c 
permet  pas  au  médecin  éclairé  de  céder  à cet  instinct..  « f'  eritm  quidem  est 
Jffigidum  potum  maxime  placere  et  refociltare , sedplures  tamennoxas  habet  , 
uti  cerlis  observalis  constat..  » (Vàn  Swieten.) 
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momentanément , peut , par  cela  même , dénaturer  ou  dé- 
truire quelque  temps  le  goût. 

A raison  même  de  ce  peu  d’action  du  froid  atmosphérique 
sur  l’organe  du  goût,  on  conçoit  son  innocuité.  Mais  si  la  bou- 
che reste  forcément  béante  par  suite  de  quelque  déperdition 
de  substance  accidentelle  ou  congéniale  de  la  cavité  buc- 
cale , la  membrane  muqueuse  de  cette  cavité , perdant  son 
exquise  sensibilité,  la  fonction  s’altère,  s’annihile  sous  l’im- 
pression permanente  de  l’air  ; et  des  salivations  opiniâtres , 
des  stomatites  plus  ou  moins  rebelles,  etc. , peuvent  survenir. 

5°  Toucher...  L’attribution  de  ce  sens  étant  immense, 
puisqu’elle  est  relative  à l’étendue  de  l’organe  qui  en  est  le 
siège , c’est-à-dire  de  la  peau , l’action  du  froid  atmosphé- 
rique se  mesure  aussi  exactement  sur  lui  ; et  tout  ce  que 
nous  avons  dit  de  son  influence  sur  cet  organe  comme  sens 
d’excrétion,  de  nutrition,  etc.,  s’applique  encore  ici.  Les 
physiologistes  ont  plus  particulièrement  départi  cette  fonc- 
tion du  toucher  à la  main  qui,  à la  vérité , est  chez  l’homme 
admirablement  disposée  pour  son  accomplissement.  Mais  , 
bien  que  les  physiologistes  aient  à ce  sujet  dépensé  beau- 
coup d’éloquence  en  pure  perte  , cette  fonction  n’étant  pas 
exclusive  à l’homme  , et  n’appartenant  spécialement  ni  à la 
main , ni  au  cerveau  considéré  comme  un  et  centre  d'im- 
pression mais  bien  à une  faculté,  à un  organe  spécial,  à 
une  portion  déterminée  de  ce  viscère , on  est  convenu  de 
l’attribuer  à la  main , qui,  je  le  répète  , est  organisée  de 
manière  à convaincre  qu’elle  est  le  principal  agent  de  l’or- 
gane que  je  crois  , avec  plusieurs  phrénologistes  et  notam- 
ment M.  Fossati , affecté  à cette  importante  fonction. 

Mais  ici , comme  pour  la  plupart  des  sens , le  froid  at- 
mosphérique , quelque  peu  intense  qu’il  soit , altère  le  tou- 
cher, par  cela  même  qu’il  condense  la  peau  de  la  pulpe  des 
doigts,  où  il  s’exerce  principalement,  et  y diminue  l’exhala- 
tion de  l’humeur  qui  favorise  sa  souplesse.  Excessif,  il  ar- 
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rête  même  cette  fonction  'en  paralysant  les  doigts , en 
durcissant,  en  gerçant,  en  ulcérant  la  peau  dont  il  détruit 
ainsi  la  sensibilité. 

§ 105.  B.  Actions  d’expression  ou  mimique.  — Ces  ac- 
tions sont  nombreuses  et  d’une  haute  importance  en  elles- 
mêmes,  comme  aussi  par  les  organes  ou  appareils  d’organes 
qui  servent  à leur  manifestation.  En  effet,  la  voix,  la  parole , 
l’expression  faciale , les  gestes , la  locomotion  , la  mimique 
enfin,  ce  seul  et  véritable  langage  universel  (Descartes,  Leib- 
nitz, Gall),  cette  traduction  fidèle  des  qualités  et  des  facultés 
fondamentales  de  l’homme  intérieur  par  l’homme  extérieur, 
ce  kaléidoscope  animal , si  vif , si  ardent , si  animé  , si  in- 
telligent et  si  varié  chez  les  peuples  du  Midi  (1)  1 si  calme  , 
si  froid , si  monotone  et  si  borné  chez  les  habitans  du  Nord  ! 
cette  complexe  et  puissante  mimique  , qui  sert  à exprimer 
tous  les  besoins , tous  les  sentimens  et  toutes  les  passions 
de  l’individu,  est  la  base  de  ces  actions.  Mais  ces  actions 
ne  peuvent  s’exécuter  qu’au  moyen  de  mouvemens  plus 
ou  moins  nombreux , plus  ou  moins  compliqués , et  se  ré- 
duisent pour  ainsi  dire  à une  seule,  la  locomotion;  elles 
rentrent  d’ailleurs  plus  ou  moins , par  leurs  élémens  anato- 
miques , dans  les  fonctions  déjà  étudiées  en  rapport  avec  le 
froid  atmosphérique , et  auxquelles  nous  renvoyons  le  lec- 
teur, pour  ce  qui  peut  leur  être  commun  avec  celle-ci. 

Pour  ce  qui  est  spécial  aux  actions  d’expression,  et  quant 
à la  locomotion  en  particuler  : caractère  distinctif  et  indis- 
pensable aux  êtres  vivans,  puisque  l’inorganique  et  le  végé- 
tal trouvent  leurs  moyens  d’agrégation  et  de  subsistance  dans 


(1)  C’est  en  effet  de  ces  contrées  que  sortent  le  plus  souvent  les  bons 
mimes,  les  comédiens  , les  improvisateurs  distingués  , etc.,  tous  ces 
orateurs  de  divers  genres  qui  ont  pour  objet , moyennant  Je  langage 
pathognomonique  , de  faire  naître  en  nous  les  mêmes  sentimens  et  les 
mêmes  pensées  dont  le  mime  est  animé  lui-même  : Car,  Si  vis  vie  flore, 
dolendum  est  priviùm  ipsi  tibi...  (Horace.) 
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le  lieu  où  ils  sont  fixés,  tandis  que  l’animal , l’homme  sur- 
tout , périrait  bientôt  s’il  était  irrévocablement  attaché  à un 
point  du  globe;  la  locomotion,  dis-je  , est  activée  par  un 
froid  modéré.  La  stimulation  sympathiquement  transmise 
par  la  réaction  qui  s’opère  à la  peau  et  sur  toutes  les  surfaces 
libres , à raison  de  la  concentration  des  forces  dans  les  mus- 
cles comme  dans  tous  les  organes  intérieurs,  dispose  au  mou- 
vement, inspire  le  besoin  d’agir  et  commande  l’exercice  sous 
peine  de  douleur  et  de  congestion  viscérale  (§  112). 

Rappelez-vous  cette  mâle  énergie,  ce  courage  indompta- 
ble , cette  activité  inouïe  du  sauvage  de  l’Amérique  du  Sud 
(§  11),  et  voyez  cet  autre  sauvage  aussi  de  l’Amérique,  mais 
de  l’Amérique  du  Nord  ce  Canadien  nonchalant  et  insipide, 
dont  rien  ne  trouble  l’oisiveté  pendant  la  paix , qui  n’a  pas 
honte  de  charger  sa  femme  de  tous  les  travaux  pénibles  , 
extérieurs  ou  domestiques , et  qui  pousse  même  la  paresse 
jusqu’à  lui  envoyer  chercher  le  gibier  que  le  besoin  l’a  forcé 
d’aller  tuer  dans  la  forêt  voisine  ! — Il  est  vrai  que , dans  nos 
climats  variables  et  tempérés , cette  nonchalance  et  cette 
apathie,  cette  tendance  impérieuse  au  farniente , s’emparent 
de  1 habitant  du  midi  pendant  les  chaleurs  passagères  de  la 
zone  moyenne..  En  Italie , par  exemple,  le  lazarone  dégue- 
nillé, sans  argent  comme  sans  habits,  reste  tout  le  jour  igno- 
blement étendu  sur  les  marches  de  Saint-Pierre  de  Rome,  de 
la  Chartreuse  de  Naples , ou  du  Dôme  de  Milan  ; attendant , 
pour  se  remuer,  que  la  faim  le  pousse  à une  rue  voisine,  afin 
d'y  tendre  lâchement  la  main..  Ces  faits  et  ces  dispositions 
semblent  impliquer  contradiction  à la  théorie  que  je  soutiens; 
mais,  d’une  part,  les  phénomènes  physiologiques  que  déter- 
minent sur  les  habitans  des  latitudes  moyennes,  ce  chan- 
gement et  cette  succession  brusque  et  considérable  dans  la 
température , surtout  lorsqu’elle  est  humide  et  chargée  d’é- 
lectricité, produisent,  dans  leur  nutrition  etleurmyotilité,  une 
altération  remarquable.  D’autre  part , il  ne  faut  pas  oublier 
l’influence  çles  gouvernemens  et  des  institutions..  En  effet , 
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lorsque  loin  de  tendre , dans  une  nation , au  développement 
des  sentimens  nobles  et  des  hautes  facultés  de  l’homme,  les 
institutions  et  les  gouvernemens  ne  cherchent  qu’à  les  abais- 
ser, à les  anéantir  au  profit  de  la  tyrannie , on  conçoit 
qu’alors  un  peuple  abruti,  qui,  sous  un  tel  ciel,  n’a  besoin 
que  de  peu  pour  vivre , et  n’a  d’autre  désir,  puisque  dénué 
de  toute  instruction,  esclave,  misérable  et  abject,  il  ignore 
ses  hautes  destinées , on  conçoit , dis-je , qu’un  tel  peuple 
puisse  se  dégrader  ainsi  au  physique  comme  au  moral  (1)... 

Mais  toute  nation , alors  surtout  qu’elle  n’est  pas  libre  et 
éclairée,  ne  compte-t-elle  pas  des  enfans  dégénérés?,  et 
les  lazaroni  , aujourd’hui  si  misérables , ne  sont-ils  pas  les 
descendans  des  anciens  maîtres  du  monde?.  Mais  toutes  les 
pages  de  l’histoire  ne  sont-elles  pas  empreintes  des  noms 
de  grands  hommes  en  tous  genres,  qui,  à toutes  les  époques, 
ont  illustré  la  nation  italienne  ?.  et  1821  n’a-t-il  pas  prouvé , 
comme  le  prouve  encore  aujourd’hui  l’impatience , le  fré- 
missement sourd  et  terrible  que  fait  entendre , rongeant 
son  frein , la  portion  intelligente  de  cette  malheureuse  na- 
tion , que  tous  ses  fils  ne  sont  pas  dégénérés , et  que  sous 
son  soleil  vivifiant  il  bat  encore  des  cœurs  ,'généreux?... 

Ces  réflexions  s’appliquent  également  à la  nation  espa- 
gnole , non  moins  intéressante , certainement , mais  plus 
malheureuse  encore  que  sa  sœur  d’Italie.. , si  elle  n’était 
plus  près  quelle  du  terme  de  ses  souflrances.... 

En  résumé , la  vie  est  en  raison  du  mouvement , et  celui- 
ci  en  raison  de  la  chaleur,  sous  l’empire  de  laquelle  seule 
l’homme  peut  atteindre  le  summum  de  sa  puissance  et  de 
son  énergie  (§  106).  Aussi  a-t-on  observé  que,  malgré 

(t)  Oui,  le  misérable  lazarone  s’est  ici  dégradé  à l’égal  du  Sybarite 
méridional  plongé  dans  la  mollesse,  qui  à force  d’art  et  de  précautions 
ridicules  et  honteuses , s’est  fait  un  tempérament  nouveau  que  récuse 
l' ardeur  du  climat...  Tous  deux  ils  ont  efTacé  son  empreinte  : ils  ne  sont 
plus  les  enfans  de  la  nature...  Et  cette  fatale  révolution,  elle  avait  le 
plus  souvent  commencé  dès  le  sein  de  leur  mère,  qui,  en  leur  donnant 
la  vie,  leur  avait  transmis  son  tempérament  dégénéré.... 
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l’influence  de  l'habitucle , les  habitans  des  pays  chauds 
supportent  en  général  mieux  les  vicissitudes  de  la  tempé- 
rature , et  résistent  plus  facilement  aux  excès  du  froid  que 
les  habitons  du  Nord  eux-mêmes  ; ce  qui  ne  peut  venir  que 
de  l’énergie  de  réaction  de  leur  constitution  : énergie  qui 
est  loin  d’être  proportionnelle  à la  masse  musculaire  ou 
adipeuse.  L’histoire  des  guerres  d’invasion  en  général , 
de  nos  conquêtes  en  particulier,  et  surtout  celle  de  notre 
fatale  expédition  de  Russie  , si  féconde  en  faits  physiques, 
physiologiques  et  pathologiques  extraordinaires,  et  par 
cela  même  tant  de  fois  citée  par  nous..,  l’histoire  militaire 
de  tous  les  temps , dis-je , a maintes  fois  prouvé  cette  pro- 
position (4). 

Mais  si  le  froid  atmosphérique  modéré  ranime  les  fonc- 
tions et  la  locomotion  défaillante  , sous  l’influence  d’une 
chaleur  extrême  et  accidentelle  ; intense , il  engourdit  le 
système  nerveux  en  paralysant  ses  expansions,  enchaîne, 
arrête  le  mouvement  musculaire  et  fixe  les  articulations 
dans  un  état  de  raideur  extrême.  Alors  le  besoin , l’impé- 
rieuse nécessité  seuls , peuvent  contraindre  le  malheureux 
qui  reçoit  cette  atteinte , à réagir  et  à la  surmonter..  Mais 
quelques  degrés  de  plus , les  muscles  de  la  vie  organique 
eux-mêmes  sont  envahis , et  le  malheureux  est  vaincu , im- 
mobilisé , anéanti  (§§  80-81). 

Dans  cette  scène  de  désordres , terriblement  douloureux 
avant  d’être  destructeurs , mais  auquels  succède  enfin  une 
mort  tranquille , et  pénible  seulement  alors  pour  celui  qui 


(1)  M.  Gaimaiid  m’a  dit  avoir  maintes  fois  observé  que  les  nègres  et 
les  créoles  qui,  suivant  des  tropiques  leurs  maîtres  à Paris,  venaient 
à y passer  l’hiver,  y supportaient  très-bien  le  premier,  même  sans 
éprouver  le  besoin  de  se  vêtir  autant  que  nous  ; mais  qu’ils  subissaient 
bientôt  la  loi  commune,  et  finissaient  même  par  devenir  au  moins 
aussi  frileux  que  leurs  camarades  indigènes  (§  41). 
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en  est  le  témoin  menacé , quelques  animaux , particulière- 
ment le  chien,  perdent  la  voix.  Chez  l’homme  lui-même, 
elle  devient  tremblante  ; et  la  parole , inarticulée , est 
comme  souillée..  La  physionomie  revêt  une  inquiète  et  dou- 
loureuse expression  : les  yeux,  d’abord  hagards,  lar- 
moyans  et  injectés , deviennent  promptement  secs  , ternes 
et  fixes  ; la  bouche  et  les  narines  contractées , les  traits 
grippés  et  immobiles.  Bientôt  les  efforts  musculaires  , 
commandés  par  l’instinct  de  conservation , se  ralentissent  : 
de  la  course , des  mouvemens  désordonnés  des  bras  et  des 
jambes , le  malheureux  passe  par  degrés  à l’inaction  ; enfin 
il  s’arrête  , chancèle  et  tombe..,  ou  foudroyé  (§  98) , ou 
par  défaut  d’innervation , par  une  sorte  de  stupeur , pour 
s’éteindre  lentement  par  les  progrès  de  la  congestion  viscé- 
rale et  de  l’asphyxie  générale. 

§ 106.  C.  ACTIONS  CÉRÉBRALES,  MOUVEMENS  INTRA-CRA- 
NIENS AUTOMATIQUES  ET  RAISONNÉS,  SENSITIFS,  MORAUX  ET 

intellectuels.  — Bien  que  le  caractère  général  d’une 
nation  dépende  tout  à la  fois  de  sa  souche  originaire  , de 
son  genre  de  vie , de  son  hygiène , de  sa  diététique , de 
ses  occupations  habituelles , de  la  forme  de  son  gouverne- 
ment , de  sa  religion  et  de  son  climat , il  est  évident  que  , 
entre  toutes,  cette  dernière  influence  est  la  principale. 
En  effet , si  la  religion , si  les  institutions  civiles  ou  mili- 
taires, par  exemple,  peuvent  quelques  fois  changer  la 
face  des  nations , ainsi  que  l’atteste  l’histoire  de  tous  les 
siècles , de  même  que  l’histoire  contemporaine , chacune 
de  ces  nations  , chacun  des  peuples  où  s’opèrent  ces 
révolutions  morales , conserve  cependant  son  type  physi- 
que (1),  son  caractère,  son  langage,  etc.,  malgré  tous 


(1)  En  effet,  « quoique  le  climat  ne  produise  pas  peut-être  une  in- 
fluence aussi  marquée  que  le  pense  Montesquieu , chez  les  peuples 
civilisés , puisque  dans  le  même  pays , le  temps , les  circonstances,  le* 
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les  efforts  et  toutes  les  combinaisons  plus  ou  moin9  géné- 
reuses , plus  ou  moins  machiavéliques  du  novateur , du 
conquérant  ou  du  despote  (1).  Qu’est-il  resté,  ou  que 
restera-t-il  dans  quelques  années  peut-être,  au  cœur  et 
au  front  de  tant  de  nations  conquises  et  soumises  à la  do- 
mination puissante,  glorieuse  ou  fanatique  des  aigles 
romaines  ou  françaises  , du  Koran  ou  de  l’Évangile  ?.  C'est 
que , vraiment , tout  en  subissant  les  mêmes  penchans  et 
les  mêmes  sentimens , les  mêmes  besoins  sensitifs , moraux 
et  intellectuels  innés  à l’espèce  ; tout  en  tendant  à l’amélio- 
raiion  et  à la  perfection  par  l’activité  constante  et  néces- 
saire des  forces,  des  facultés  propres  à l’humanité  tout 
entière , l’humanité  ou  plutôt  ses  facultés , ses  forces  mo- 
rales sont  largement  modifiées  par  les  divers  milieux  pro- 
pres aux  différentes  latitudes  du  globe.  Ces  hautes  consi- 
dérations anthropologiques  ne  sont  pas  moins  positives, 
« qu’il  est  constant , a dit  un  grand  philosophe , que  les 


lois,  les  hommes,  etc.,  ont  souvent  amené  les  oppositions  les  plus 
tranchées  dans  la  situation  politique  et  morale  des  peuples , il  est  ce- 
pendant possible  encore  de  découvrir,  au  milieu  des  variations  sans 
nombre  que  l’histoire  nous  présente  dans  l’état  physique  et  moral  des 
peuples  de  l’Europe,  cette  nuance  qui  caractérise  l’influence  du  climat.  » 
(Filangieri  : Science  delà  législation , t.  Ier.)  — En  même  temps  que, 
d’un  autre  côté  , cette  nuance , ce  caractère  propre  aux  nations  , ou  à 
l’individu  cosmopolite , par  l’influence  du  climat  qu’il  habite  actuelle- 
ment , ne  se  substitue  que  très-lentement  au  caractère  primitif  que  lui 
avait  imprimé  le  climat  où  il  s’était  développé,  l’histoire  des  transmi- 
grations libres  ou  forcées  en  fournit  une  preuve  éclatante.  Et  pour  ne 
citer  qu’un  exemple, il  est  facile  de  reconnaître  encore  aujourd’hui, 
dans  certaines  familles  de  nobles  normands  dont  les  principes  pros- 
crivent le  croisement  hors  de  leur  sein , le  sang  anglo-saxon. 

(J)  Tels  sont:  l’enseignement  unique  delà  langue,  des  loiset  des  cou- 
tumes du  peuple  vainqueur;  le  croisement  des  races,  l’asservissement, 
la  dégradation , la  transplantation  du  peuple  vaincu..;  monslruosités 
que  les  gouvernemens  prétendus  libéraux  et  progressifs  de  l’occident 
de  l’Europe  ont  eu  la  lâcheté  de  laisser  , au  dix-neuvième  siècle  , con- 
sommer à l’égard  de  la  malheureuse  et  noble  Pologne 
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diverses  qualités  ou  facultés  affectionnent  d’une  manière 
toute  particulière  certaines  contrées  ; qu’il  y a une  prédi- 
lection marquée  aussi  bien  pour  certaines  races  d’hommes 
que  pour  l’activité  de  certaines  forces  morales  ou  intellec- 
tuelles.. Qu’il  est  notoire,  en  un  mot,  que  le  climat  n’in- 
flue pas  seulement  sur  toute  la  constitution  et  sur  la  forme 
de  certaines  parties  du  corps,  mais  aussi  sur  le  dfférent 
développement  des  diverses  parties  du  cerveau , par  con- 
séquent sur  la  différente  configuration  de  la  tête,  et  en 
dernier  résultat  sur  les  modifications  du  caractère  moral 
et  intellectuel  des  diverses  nations  (1).  » 

Toutefois , et  quelles  que  soient  les  opinions  émises  sur 
l’origine  et  la  nature  de  l’homme,  et  les  distinctions  en 
races , variétés , types,  espèces  , de  Leibnitz,  Linné,  Gmelin, 
Buffon  et  Valmont  de  Bomare,  Pownel,  l’abbé  Delacroix, 
Kant , Hunter,  Zimmermann  , Mainers , Klugel , Metzger, 
Blumenbach,  Lawrence,  Duméril  et  Lamarck,  Cuvier, 
Virey,  Desmoulins,  Bory  de  Saint-Vincent , Maltebrun, 
de  Rienzi,  Amédée  Tierry  et  Edwars..  je  pense  avec 
Blumenbach , Charles  Bonnet , Volney,  de  Tracy,  Cuvier, 
Gall,M.  Sandras  (2),  etc.,  que  l’espèce  humaine  est  unique, 
quel  que  soit  son  berceau  et  le  point  du  globe  qui  ait  été 
départi  à chacun  de  ses  membres , parla  Providence , par  le 
hasard  ou  par  les  circonstances  ; que  nous  sommes  tous 
frères,  et  partant,  en  principe,  possesseurs  des  mêmes  droits 
et  soumis  aux  mêmes  devoirs  : devoirs  et  droits  qui  ne  doi- 
vent subir,  dans  l’intérêt  social,  que  des  variations  rela- 
tives , en  plus  ou  en  moins  , aux  variations  correspondantes 
dans  P organisation  physique , morale  et  intellectuelle  de 
1 individu. 


(1)  Gall:  op.  cit t.  I,  p.  151;  et  t.  II,  p.  413. 

(2)  Congrès  historique  européen , etc.;  Discours  et  compte-rendu 
des  séances , t.  I,  p.  172;  Paris,  1836. 
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Quoiqu’il  en  soit , cette  conclusion  zoologique  et  philo- 
sophique est  loin  d’être  de  simple  curiosité , ou  de  pure 
spéculation  scientifique..  Alors  , en  effet,  qu’aucune  néces- 
sité historique,  aucun  fait  absolu  n’oblige  à admettre  le 
contraire  et  à croire  à la  multiplicité  des  races  humaines , 
la  croyance  à l’unité  humanitaire  a une  haute  importance 
morale  et  politique , car  elle  préside  aux  discussions  pen- 
dantes sur  la  question  de  l’esclavage , comme  à toutes  les 
questions  sur  V aristocratie  de  la  peau  et  de  lintelligence 
humaine  ! 

Mais , tout  en  adoptant , comme  fait  scientifique  et  mo- 
ral , l’unité  de  l’espèce  humaine , et  tout  en  convenant  avec 
Gall  que , « quelque  différentes  et  quelque  puissantes  que 
soient  les  circonstances  locales  , elles  n’ont  jamais  changé 
et  ne  changeront  jamais  l’essence  ni  d’un  animal,  ni  d’une 
variété  quelconque  de  l’espèce  humaine  »,  il  faut  avec  Gall 
lui-même,  avec  Montesquieu,  Buffon,  Cuvier,  etc.,  et  quoi- 
qu’en  aient  dit  Helvétius  et  Jacotot,  reconnaître  l’influence 
physique  et  morale  qu’exerce  sur  les  individus  la  principale 
de  ces  circonstances,  le  climat..  Si , en  effet,  nous  consi- 
dérons l’homme  suivant  les  diverses  latitudes  qu’il  habite, 
et  sous  le  rapport  de  ses  penchans , de  ses  sentimens  et  de 
son  intelligence , quelle  différence  frappante  dans  les  ma- 
nifestations des  facultés , toutes  invariables  qu’elles  soient 
quant  à leur  essence  et  à leur  innéité  ! — « Les  désirs  dévo- 
rans  , les  passions  brûlantes  qui , dans  un  climat,  s’allument 
entre  les  deux  sexes , ne  sont , dans  un  autre  climat , 
qu’une  froide  considération  ou  une  indulgence  mutuelle 
pour  des  goûts  réciproques.  On  est  frappé  de  cette  dif- 
férence en  croisant  la  Méditerranée , en  remontant  le  Mis- 
sissipi , en  traversant  les  montagnes  du  Caucase , en  pas- 
sant des  Alpes  et  des  Pyrénées  aux  rivages  de  la  mer 
Baltique  ». 

« Sur  les  frontières  de  la  Louisiane,  le  sexe  féminin  domine 
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par  le  double  ascendant  de  la  superstition  et  de  la  passion, 
Chez  les  naturels  du  Canada , il  est  esclave , il  n’est  consi- 
déré que  par  ses  travaux , par  le  service  domestique  qui 
est  son  partage.  Les  fureurs  de  l’amour , les  tortures  de  la 
jalousie  qui  ont  régné  si  long-temps  dans  les  sérails  et  les 
harems  d’Asie  et  d’Afrique , et  qui  dans  le  midi  de  l’Eu- 
rope ont  à peine  donné  lieu  à quelque  différence  dans  la 
religion  et  dans  les  établissemens  civils,  avec  quelque  dimi- 
nution de  chaleur  dans  le  climat , à une  certaine  latitude  ; 
ces  passions  terribles  se  changent  aisément  en  une  passion 
momentanée  , qui  s’empare  de  l’âme  sans  l’affaiblir,  et  qui 
la  porte  à des  faits  romanesques  ; plus  vers  le  Nord , c’est 
un  esprit  de  galanterie  qui  occupe  l’esprit  et  l’imagination 
plus  que  le  cœur,  qui  préfère  l’intrigue  à la  jouissance,  et 
met  l’affectation  et  la  vanité  à la  place  des  désirs  et  du  sen- 
timent. A mesure  que  l’on  s’éloigne  du  soleil , cette  passion 
dégénère  de  plus  en  plus  en  une  habitude  de  liaisons  do- 
mestiques, et  se  refroidit  jusqu’à  un  point  d’insensibilité  tel, 
que  si  les  deux  sexes  avaient  la  liberté  du  choix , à peine 
préféreraient-ils  cette  espèce  de  société  (1).  » 

Quant  aux  forces  bienveillantes  et  modératrices,  aux  sen- 
timens  moraux  , ils  ont  plus  de  rapports  d’affinité  avec  l’in- 
telligence qu’avec  les  penchans , dont  ils  sont  un  complé- 
ment et  qu’ils  servent  à régler  et  à contenir . Par  cela  même 
on  les  rencontre  beaucoup  plus  dans  la  zone  moyenne  qu’aux 
deux  extrêmes  et  surtout  vers  l’équateur  (§  79).  C’est 
même  vers  la  région  nord  de  cette  zone  , où  les  penchans 
perdent  leur  violence  en  même  temps  que  f intelligence 
conserve  sa  force,  et  que  le  besoin  des  rapports  affectueux 
se  fait  plus  vivement  sentir,  qu’on  trouve  ces  sentimens  plus 
prononcés.  C’est  en  Allemagne,  en  effet,  en  Suisse  et  dans 


(1)  Fergusoh  : Essai  sur  l’histoire  de  la  société  civile , t.  I , p.  315 
et  suivantes.  ' • 


TRAITÉ  DU  FROID.  461 

les  contrées  circonvoisines  plus  qu’en  aucun  autre  pays 
du  monde , que  se  conservent,  pures  et  touchantes,  les  lois 
saintes  de  la  vie  patriarcale , les  douces  et  nobles  sympa- 
thies de  la  famille , le  respect  de  la  parole  donnée  , le  dé- 
vouement au  prochain  et  la  vraie  fraternité  ! 

Pour  ce  qui  est  de  l’intelligence , c’est , avons-nous  dit , 
sous  la  zone  moyenne  encore,  que  l’homme  a toujours  pré- 
senté le  plus  haut  degré  de  perfection  dont  il  soit  capable. 
Tandis  qu'aux  pôles , il  est  lourd , stupide  , modéré  dans 
ses  désirs,  égoïste  et  froid  dans  ses  rapports  de  société , il 
est , au  contraire , brutal  dans  ses  penchans , violent  dans 
ses  affections  et  faible  d’esprit  sous  l’équateur.  Mais  admi- 
rez comme  cette  intelligence  est  influencée,  modifiée,  gou- 
vernée par  l'un  ou  l’autre  de  ces  deux  extrêmes , à mesure 
qu’elle  s’en  rapproche..  Tant  il  est  vrai,  quoiqu’en  aient 
dit  les  rhéteurs  et  les  psychologues  , que  cette  REINE  DE 
l’homme  moral  , celte  suprême  , gubernatrice  , cette 
souveraineté  infaillible  de  la  raison  (et  ici  je  ne  parle 
pas  de  la  cause  première  du  phénomène  , devant  laquelle 
je  m’incline  !),  est  tout  simplement  le  complément  de  s forces 
subjacentes , des  penchans  et  des  senti  mens  au  service  desquels 
cette  intelligence  est  primitivement , essentiellement  dévolue  ; 
dont  elle  consereeTOUJOURS  la  couleur  et  V empreinte , et  qu’elle 
ne  gouverne  JAMAIS  parfaitement  que  lorsqu,’ elle  a reçu  de 
la  nature  elle-même , ou  acquis  par  l’ éducation  (1),  un  grand 


(1)  C’est  là,  en  effet,  c’est  dans  l’éducation,  qu’est  le  secret  des  politi- 
ques comme  des  moralistes  : docere  est  yubernare. . ; c’est  là  que  gît  l’ave- 
nir de  l’humauité.  Et  par  éducation,  je  n’entends  pas  le  système  faux  et 
bâtard  adopté  encore  aujourd’hui , pour  la  honte  de  notre  siècle,  dans 
nos  instituts  nationaux;  mais  un  système  complet  d’enseignement  phy- 
sique, moral  et  intellectuel,  fondé  sur  l’organisation  humaine,  et  d’après 
les  notions  phrénologiques  (*).  Car  si  l’homme,  comme  nous  le  soute- 

O Voyez  quels  admirables  résultats  déjà  obtenus  par  un  homme  de  bien,  qui, 
une  étude  spéciale  de  la  phrénélogie  , en  a deviné  et  formulé  une  partie 

1 1 


sans 
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développement  ou  une  puissante  activité...  — « C’est  aux  na- 
tions méridionales  de  l’Europe  , soit  anciennes  soit  mo- 
dernes , -que  nous  sommes  redevables  de  l’invention  let  de 
l’embellissement  de  cette  mythologie  , et  de  ces  anciennes 
traditions  qui  sont  encore  aujourd’hui  le  champ  le  plus 
fertile  pour  l'imagination,  et  une  source  intarissable  d’illu- 
sions poétiques.  Nous  leur  devons  les  romans  de  chevalerie, 
et  les  modèles  d’un  style  plus  raisonnable  qui  leur  ont 
succédé , où  l’imagination  trouve  à s’enflammer , l’âme  à 
s’exalter  et  l’esprit  à s’éclairer  ». 

« Le  Nord  a été  plus  fécond  dans  les  production  d’indus- 
trie , et  c’est  là  que  les  sciences  ont  reçu  leurs  plus  solides 
accroissemens.  Les  efforts  de  l’imagination  et  du  sentiment 
ont  été  plus  heureux  et  plus  communs  dans  le  Sud.  Tandis 
que  les  bords  de  la  Baltique  s’illustraient  par  les  travaux  de 
Copernic,  de  Tyco-Brahé , de  Kepler,  ceux  de  la  Médi- 
terranée produisaient  des  hommes  de  génie  dans  tous  les 
genres , et  abondaient  en  poètes , en  historiens  aussi  bien 
qu’en  savans  ». 


nons , est  susceptible  d’un  certain,  d’un  important , d’un  immense  , 
perfectionnement  ; si  ses  instincts  ou  ses  penclians , jusqu’ici  régula  • 
leurs  souverains  de  tous  les  mouvemens  de  la  machine  agissante  et 
pensante,  peuvent  être  tempérés,  sanctifiés  par  les sentimens,  et  les 
uns  et  les  autres  éclairés  et  dirigés  par  l’intelligence;  si,  en  un  mot, 
on  peut  faire  de  l’homme  un  être  puissant  et  beau , juste  et  bienvail- 
lant,  vénérant  et  capable,  généreusement  moral  et  noblement  intel- 
ligent.., ce  n’est,  après  la  nature  , que  de  l’éducation  bien  comprise, 
que  la  société,  que  l’humanité  doit  attendre  ce  bienfait,  sa  régénération 
et  sa  réforme... 

des  applications  , et  opère  tranquillement,  par  le  développement'  du  grand  prin- 
cipe yvâiSt  tjestUTOV  , par  l’exercice  de  l’intelligence,  dans  la  classe  ouvrière,  la 
réforme  morale  et  paisible  , que  nous  appelons  de  tous  nos  vœux,  et  dont  M.  le 
colonel  Raocourt  bâtera  beaucoup  l’accomplissement  en  comple'taut  sa  mé- 
thode par  l’anthropologie  , c’est-à-dire  en  méditant  les  écrits  des  pères  de  la  doc- 
trine , Gall  et  Spurzhcim  , ainsi  que  ceux  de  leurs  disciples  les  plus  distingués  , 
Broussais  père  et  fils,  Vimont,  G.  et  A.  Combe,  Imbert  (de  Lyon),  Fossati,  David- 
Richard,  Félix  Voisin  , etc.,  etc. 
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« Dans  le  Nord,  le  savoir  est  encore  borné  aux  seuls 
genres  qui  sont  du  ressort  du  jugement  et  de  la  mémoire. 
Des  détails  fidèles  sur  les  événemens  publics  sans  beaucoup 
de  discernement  touchant  leur  importance  respective  ; les 
traités  et  les  prétentions  des  nations , les  généalogies  des 
souverains , les  dates  de  leur  naissance  : voilà  les  grands 
objets  que  la  littérature  du  Nord  s’est  attachée  à conserver 
religieusement , tandis  qu’elle  laisse  éteindre  dans  l’oubli 
les  lumières  de  l’esprit  et  les  sentimens  de  l’âme.  L’his- 
toire du  cœur  humain , les  mémoires  intéressans  que  nous 
transmettent  les  procédés  francs  et  naturels  de  la  vie  pri- 
vée , aussi  bien  que  les  fonctions  éclatantes  des  grandes 
places , le  sel  de  la  plaisanterie,  les  traits  perçans  du  ridi- 
cule , les  genres  de  l’éloquence , chez  les  anciens  et  chez 
les  modernes , se  trouvent  confinés  presque  sans  exception 
sous  les  mêmes  latitudes  que  la  figue  et  le  raisin.  » ( Fer- 

GÜSON  ; op.  citât.  ) 

Sous  le  rapport  de  son  influence  pathologique  et  acci- 
dentelle sur  les  actions  cérébrales , le  froid  atmosphérique, 
tant  qu’il  est  modéré , est  loin  d’être  nuisible , bien  au 
contraire  (1)  ; mais  ce  n’est  que  relativement  et  comme 
modérateur  des  déperditions  et  de  l'affaiblissement  causés 
par  la  chaleur  extrême , qu’il  peut  être  favorable  aux  phé- 
nomènes intellectuels..  Ainsi,  après  les  chaleurs  de  l’été  , 
les  premiers  vents  frais  de  l’automne  raffermissent  les  forces 
affaiblies , et  procurent  un  sentiment  d’agilité  et  de  bien- 


(1)  Pourvu  toutefois  que  le  penseur  ne  soit  pas  dans  un  repos  ab- 
solu et  absorbé  dans  la  méditation  ; car  alors,  quelque  léger  qu’il  soit, 
le  froid  est  funeste  et  fomente  avec  une  grande  facilité  , dans  celte  si- 
tuation de  l’esprit,  les  congestions  viscérales  , d’ailleurs  si  faciles  chez 
les  hommes  de  lettres  ou  de  cabinet;  leur  cerveau  en  effet  s’est  sou- 
vent développé , surexcité  , aux  dépens  du  reste  de  l’économie  affaiblie 
et  fréquemment  irritée  , localement , d^ns  les  points  les  plus  sympalhi- 
sans  avec  lui , sous  l’influence  même  de  la  surexcitation  de  ce  viscère. 
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être  qui  rend  l’accomplissement  des  opérations  intellec- 
tuelles plus  libre , plus  facile  et  plus  complet. 

A mesure  que  le  froid  devient  plus  intense , il  étend  sur 
les  actions  cérébrales  , comme  sur  le  reste  de  l’écono- 
mie , son  influence  sédative  , dépressive  et  enfin  stupé- 
fiante. Nous  avons  suffisamment  établi  ce  fait  ailleurs..  Il 
nous  suffira  d’ajouter,  prenant  un  dernier  exemple  au  mi- 
lieu de  nous  et  dans  notre  propre  histoire  : que  ce  n’est  ni 
au  mois  de  décembre , ni  au  mois  de  janvier,  mais  bien  en 
août  (1572)  que  s’exécuta  l’affreux  massacre  de  la  Saint- 
Barthélemy-  . Que  c’est  en  juillet  (1792)  que  toute  la  France, 
esclave , moins  quelques  privilégiés , se  leva  comme  un 
seul  homme  , aux  cris  de  vengeance  , de  liberté  et  d’éga- 
lité.. Que  c’est  encore  en  juillet  (1S3Ü) , que  la  patrie, 
après  bien  des  gloires , après  bien  des  malheurs  payés  au 
prix  de  son  plus  pur  sang , et  de  la  plupart  de  ses  libertés 
si  chèrement  acquises  ; que  la  patrie  indignement  abusée , 
fit  entendre  de  nouveau , mais  celle  fois  sans  accens  de 
vengeance  , car  elle  était  plus  instruite , plus  généreuse  , 
et  aussi  moins  menacée.,  les  cris  d’indépendance,  de  fra- 
ternité et  d’égalité  ! ! ! 

Enfin , les  forces  de  réaction  étant  vaincues , le  cerveau 
se  congeslant,  s’apoplexiant , on  voit  s’éteindre  successi- 
vement, et  selon  leur  degré  d’importance  pour  la  conserva- 
tion de  l’individu , la  vie  intellectuelle  d’abord  , puis  la  vie- 
morale  , puis  la  vie  sensitive  , et  enfin  la  vie  organique  (1). 

(1)  Ainsi , bien  qu’il  soit  irrévocablement  établi  par  les  meilleures 
statistiques  , que  le  froid  et  le  chaud  peuvent  amener  un  résultat  iden- 
tique : la  mort  par  congestion  des  autres  cérébro-spinal..,  il  ne  res- 
sort pas  moins  clairement,  ce  nous  semble,  de  tout  notre  travail , et 
particulièrement  de  ce  que  nous  venonsde  voir  dans  ce  paragraphe  et 
de  ce  que  nous  avons  vu  aux  §§  Il  et  9S,  que  ce  phénomène  su- 
prême, la  mort,  est  ici  précédé  de  symptômes  tout  aussi  aussi  opposés 
dans  leur  nature  ( la  sédation  et  la  sur- excitation  ) , que  le  sont  leurs 
producteurs,  le  froid  et  le  chaud,,. 
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TROISIÈME  SECTION. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  ATMOSPHÉRIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE,  PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHO- 
LOGIQUE, SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME, 
SUIVANT  LES  CONDITIONS  OU  LES  ÉTATS  DIVERS  DE  CEUX-CI. 

107.  Après  avoir,  dans  notre  première  section,  étudié 
en  lui-même  le  froid  atmosphérique  , et  l’avoir  considéré  , 
dans  la  seconde , en  rapport  avec  toute  la  nature , il  nous 
reste , dans  celle-ci , pour  compléter  la  question  du  froid 
considéré  comme  modificateur  général , ainsi  que  la  pre- 
mière partie  de  notre  travail,  à examiner  cet  agent  en  rap- 
port avec  les  animaux  et  avec  l’homme  en  particulier,  et 
soumis  à certaines  circonstances  individuelles  dépendant  de 
l’âge,  du  sexe,  de  la  constitution  ou  du  tempéramment , 
de  la  force  ou  de  la  faiblesse , des  habitudes  ou  de  l’hy- 
giène, de  l'état  de  repos  ou  de  mouvement,  de  calme  ou 
de  passion,  de  santé  ou  de  maladie.  On  conçoit,  en  effet , 
que  tant  et  de  si  graves  circonstances  qui,  depuis  son  ber- 
ceau jusqu’à  sa  tombe , assiègent  l’homme  et  le  modifient 
incessamment,  ne  sauraient  rester  impuissantes  et  indiffé- 
rentes à l’action  d’un  des  principaux  modificateurs  de  la 
nature. 


CHAPITRE  PREMIER. 

VARIATION  D'ACTION  DO  FROID  ATMOSPHÉRIQUE,  CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE,  PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLO- 
GIQUE, SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUI- 
VANT LEUR  AGE. 

108.  Plus  l’individu  est  faible  et  imparfait,  plus  il  est 
jeune,  plus  il  est  sensible  à l’impression  du  froid.  S’il  naît 
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avant  terme , ou  du  moins  avant  que , selon  la  loi  de  na- 
ture , il  soit  assez  développé  pour  agir  par  ses  propres  forces 
et  en  mesure  avec  ses  modificateurs , surtout  avec  le  froid 
atmosphérique , bientôt  il  succombe.  Ce  n’est  qu’avec  des 
peines  infinies  qu’on  peut  conserver  cet  être  chétif,  dont 
quelques  jours  ou  quelques  semaines  , suivant  l’espèce  à 
laquelle  il  appartient , manquent  encore  à son  incubation 
complète.  Ainsi  le  foetus  de  sept  mois  et  plus , car  au  des- 
sous de  cet  âge  il  périt  ordinairement , ne  peut  vivre  s’il 
n’est , avant  tout , maintenu  dans  une  atmosphère  analogue 
ou  à peu  près  semblable  à celle  du  milieu  où  il  devait  ache- 
ver son  organisation,  c’est-à-dire  32°  R.,  environ. 

A terme , l’enfant  n’a  plus  besoin  d’une  température 
aussi  élevée.  Excité  vivement  par  tout  ce  qui  l’environne, 
par  l’air,  les  vêtemens , la  nourriture  qu’il  puise  au  sein  de 
sa  mère  ; ses  forces , ses  moyens  de  réaction  sont  doublés 
par  cet  ensemble  de  nouveaux  modes  d’excitation.  Cepen- 
dant , au  milieu  des  vicissitudes  atmosphériques,  toutes  ces 
excitations  seraient  insuffisantes  pour  conserver  à l’animal 
sa  température  normale  : il  succomberai!  bientôt,  si  la  mère 
ne  l’en  défendait  en  l’échauffant  de  sa'  propre  chaleur,  en 
le  maintenant  appliqué , collé , sur  les  parties  qui  en  déve- 
loppent le  plus,  sur  son  cœur  et  sur  ses  entrailles.  Voyez 
la  poule,  la  chatte  et  la  chienne  de  nos  habitations..  Voyez 
même  dans  notre  espèce  civilisée , bien  que  les  instincts 
n’y  soient  plus  aussi  impérieux , et  que  des  motifs  de  pru- 
dence commandent  à la  mère  de  se  séparer  de  son  enfant 
pendant  son  sommeil  ; avec  quelle  sollicitude  , avec  quel 
bonheur  elle  le  presse  mollement  contre  son  sein  ! « L’en- 
fant , dit  J.  Hunter  , est  toujours  alors  en  état  d’imperfec- 
tion, car  nous  voyons  peu  vivre  d’animaux  parmi  ceux 
qui  naissent  l’hiver,  à moins  qu’on  en  ait  un  soin  parti- 
culier. » 

Donc,  indépendamment  de  la  lactation  et  des  vête» 
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mens , l’enfant  de  l’homme , le  nouveau-né  a encore  besoin 
d’une  incubation  extra-utérine.  Aussi,  lorsqu’il  est  cruelle- 
ment abandonné,  ou  lâchement  confié  à des  mains  merce- 
naires , et  livré,  dans  un  berceau  souvent  mal  abrité , à sa 
propre  caloricité,  fait-il  fréquemment  entendre  des  cris  de 
douleur.  Bientôt  ces  cris  ne  sont  plus  que  de  faibles  vagis- 
semens  : sa  figure  se  ride,  se  flétrit  ; et  si  du  moins  la  tem- 
pérature ambiante  n’est  pas  assez  élevée , sa  peau  et  par- 
fois tout  le  tissu  cellulaire  sous-cutané , s’endurcissent  et 
deviennent  impropres  à remplir  leurs  fonctions  (1).  Enfin, 
l’innocente  créature!  les  lèvres  pâles,  les  joues  caves,  les 
extrémités  refroidies,  les  yeux  demi-clos,  la  voix  éteinte. ., 
ne  peut  plus , que  de  son  cadavre  , accuser  ses  bourreaux  , 
et  passe , comme  un  souille , de  cette  vie  de  souffrances  au 
repos  de  la  mort... 

Mais  à mesure  que  l’animal  grandit,  à mesure  qu’il  prend 
des  forces  et  de  l’activité , il  devient  plus  capable  de  régé- 
nérer sa  chaleur  perdue.  Alors  il  peut  impunément  s’éloi- 
gner de  sa  mère , qui , après  l’avoir  encore  quelque  temps 
surveillé,  finit  même  par  l’abandonner  à ses  propres  forces, 
sa  mission  sainte  étant  remplie  ! Mobile , impressionnable , 
riche  en  innervation, fort  d’équilibre  et  de  santé , l’enfant  qui  a 
dépassé  les  premières  années  supporte  facilement  l’action 
du  froid  : sa  sensibilité  s’y  dérobe  sans  secousses , ou  s’il 
survient  un  dérangement  morbide , il  est  sans  importance  ; 
l’enfant  en  éprouve  même  du  bien-être  et  le  recherche , 


(1)  Voir  Captjron  (* *) , Aitvity  (**) , etc.  : De  V engorgement  et  do  l’ en- 
durcissement du  tissu  cellulaire  chez  les  nouveau-nés. 

(*)  Capoton  (Jos.)  : Cours  théoriques  et  pratiques  des  accouchcntens , et  des 
maladies  des  femmes  et  des  enfans  ; 4e  édit.,  1828  , in-8. 

(**)  Aüvity  (P. -J.)  : Des  causes  de  l’endurcissement  du  tissu  cellulaire  c lies 
les  enfans  nouveau-nés  ; Mémoire  couronne  en  mai  1789,  par  la  Société 
royale  de  médecine  de  Paris.  Texte  qui  a fait  également  le  sujet  de  la  tlièse 
du  (ils  aine  de  ce  praticien  distingué  ; Paris  , juin,  [808. 
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parce  que  sous  son  influence  il  se  sent  plus  agile , plus 
actif  et  plus  gai.  C’est  donc  à cette  époque  qu’on  doit  pro- 
fiter des  conseils  de  Locke  et  de  Rousseau  , si  dangereux 
dans  la  première  enfance  (1),  pour  imprimera  cette  nature 
facile  un  cachet  de  vigueur  et  de  puissance  physiques, 
sans  lequel  son  existence  ne  sera  qu’une  longue  scène  de 
douleur.  On  peut  même  alors , avec  une  hygiène  bien  en- 
tendue , avec  une  gymnastique  bien  dirigée , donner  une 
certaine  énergie  aux  constitutions  les  plus  chétives.  C’est 
sans  doute  ce  qui  a autorisé  Buflon  à dire  : Quelque  dé- 
licat qu’on  soit  dans  l'enfance  , on  est , à cet  âge,  moins  sen- 
sible au  froid  que  dans  tous  les  autres  temps  de  la  vie... 

L’enfant  grandit , devient  jeune  homme..  A mesure  qu'il 
prend  des  forces , il  perd  de  son  extrême  sensibilité  , et , 
par  cette  double  circonstance , devient  plus  capable  de 
supporter  d’action  du  froid.  Toutefois  , l’époque  de  la  pu- 
berté, développant  chez  lui  bien  des  actions  et  des  réac- 
tions viscérales,  bien  des  impressions  instinctives  et  affec- 
tueuses, jusque  là  sommeillant  et  ignorées,  il  devient 
souvent  plus  susceptible  , moins  résistant  à l’action  du  froid 
que  dans  les  années  qui  viennnent  de  s’écouler  ; et  s’il  n’en 
a contracté  l’habitude , surtout  si  sa  poitrine  est  faible  et 
irritable , il  peut  facilement  en  devenir  la  victime.  Mais  s'il 


(1)  Plusieurs  écrivains  distingués,  an  nombre  desquels  il  faut  parti- 
culièrement citer,  en  France,  M.  Edwards  (* *),  et  en  Espagne,  M.  Garcia 
Blanco  (**),  ont,  dans  ces  derniers  temps,  pieusement  insisté  pour  faire 
comprendre  aux  familles  et  aux  ministre  du  culte  eux-mêmes,  combien 
sont  barbares  les  pratiques  qui  exigent  encore  que,  pour  la  cérémonie 
du  baptême,  on  expose  les  nouveau-nés  à l’air,  et  même  à l’eau  froide 
et  glacée  d’un  temple  catholique  pendant  l’hiver  ! 

(*)  Edvvabds  (Wil.-Fred.)  : Del' influence  des  agens  physiques  de  la  vie,  1824, 
in-8,  Paris. 

(”)  Gabcia  Blanco  , auteur  de  la  proposition  faite  aux  cortès  (séance  du  27 
lévrier  1837),  dans  le  but  d’obtenir  que  l’on  baptisât  désormais  arec  de  l’eau 
tiède. 
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n'a  point  été  trop  mollement  élevé , et  qu’il  ne  porte  en  lui 
les  germes  d’aucune  irritation  viscérale  , héréditaire  ou  ac- 
quise ; bravant  impunément  toutes  les  vicissitudes  atmo- 
sphériques, le  jeune  homme  se  développe  rapidement  et 
arrive  , sain  et  vigoureux , à l’âge  adulte. 

Cet  âge  est  évidemment  le  zénith  de  la  vie  physique 
comme  de  la  vie  morale  : l’époque  où,  la  susceptibilité  s’é- 
tant équilibrée  avec  la  résistance  , l'homme  a la  conscience 
de  sa  force  , et , plein  de  calme  et  de  résolution,  résiste  et 
commande  à toutes  les  causes  de  destruction  qui  l’assiè- 
gent, souvent  même  avec  un  ennemi  dans  la  place..  Les 
passions  aussi , et  par  conséquent  les  imminences  morbides, 
étant  alors  à leur  summum  d’activité... 

A mesure  qu’il  s’éloigne  de  cette  époque  , et  qu’il 
avance  vers  la  vieillesse , l’homme  perd  et  ses  forces  et  sa  - 
s ensibilité  : la  vie , abandonnant  l’extérieur,  où  , dans  cette 
retraite  de  l’individu , elle  a perdu  son  importance  et  son 
activité  ; la  vie  se  concentre  et  se  réfugie  à l'intérieur. 
Mais  bien  que  le  vieillard  n’ait  plus  que  des  sensations 
obscures , il  n’en  est  pas  moins  sensible  au  froid , parce 
que  chez  lui  la  caloricité  est  moins  puissante  ; qu’elle  ne 
répare  que  fort  lentement  les  pertes  de  chaleur  que  lui 
font  subir  les  corps  qui  l’entourent , et  que  trop  souvent , 
hélas!  des  irritations  viscérales  chroniques  enchaînent 
alors  la  caloricité , en  altérant  l’ématose  et  la  nutrition. 
Alors  les  phénomènes  de  réaction  sont  peu  sensibles  : le 
froid,  chez  le  vieillard,  signale  toute  son  influence  dépres- 
sive ; et  à un  degré  qui , quelques  années  plus  tôt , ne 
faisait  encore  chez  lui  qu’éveiller  et  mettre  en  jeu  ses 
forces  de  réaction , le  froid  atmosphérique  le  moissonne 
aujourd’hui  sans  résistance. 

Aussi,  d’après  les  meilleures  statistiques  (1),  voit-on, 


(1)  Et  de  ce  nombre  font  partie  les  excellens  travaux  de  MM.  Vu,- 
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chaque  année , le  nombre  des  décès  de  vieillards  s’accroî- 
tre constamment  en  raison  directe  de  l’abaissement  de  la 
température  et  de  la  plus  grande  fréquence  des  variations 
atmosphériques;  les  mois  de  janvier  et  de  juillet  former, 
pour  eux  , les  deux  extrêmes  de  cette  échelle  annuelle  de 
mortalité  et  présenter  une  différence  de  plus  de  moitié,  pen- 
dant qu’on  observe  à peu  près  les  mêmes  résultats  pour  la 
première  enfance  (1)  ; et  enfin  , que  cette  influence  de  la 
saison  est  presque  nulle  dans  l’âge  moyen  de  la  vie. 

Si  après  avoir  physiquement  et  physiologiquement  ob- 
servé l’individu , du  sein  de  sa  mère  à son  tombeau  , nous 
jetons  un  coup-d’œil  rapide  sur  le  grand  drame  de  sa  vie 
pathologique  , nous  voyons  se  vérifier  la  loi  de  Y irritation  ; 
et  ses  maladies , se  mesurant  sur  le  sentir  et  le  mouvoir 
(§  11),  prédominer  sous  l’influence  du  froid  atmosphérique 
comme  des  autres  agens  morbides,  selon  la  prédominance 
de  développement  où  d’activité  des  divers  systèmes  ou 
appareils  organiques.  Ainsi , chez  l’enfant  : maladies  des 
membranes  muqueuses , de  la  peau , des  méninges  et  du 
cerveau..  Chez  le  jeune  homme  : maladies  plus  spéciale- 
ment de  la  poitrine..  Chez  l’adulte  : temps  d’arrêt,  d’équi- 
libre , de  statu  quo  , qui  ne  laisse  pas  de  prédominance 
bien  marquée  , et  conserve  l’individu  à peu  près  également 
contre  toutes  les  maladies  qu’il  peut  toutefois  tour  à tour 
contracter,  selon  les  influences  extérieures  ou  propres  à sa 
constitution , et  qui  alors  sont  essentiellement  inflammatoires 


lermé,  Qüetelet,  Lombard  de  Genève,  Herrmann,  et  l’article  remar' 
quable  de  M.  le  docteur  Patin  , publié  dans  la  Gazette  des  hôpitaux , 
du  8 septembre  1835 , résumé  du  Recueil  des  travaux  du  conseil  do 
salubrité  de  l'Aube , 1835. 

(1)  Les  résultats  opposés  obtenus , pour  cette  première  période  de  la 
vie , par  l’un  des  honorables  médecins  que  je  viens  de  citer , tiennent 
très-probablement  ii  des  circonstances  de  localité  , d’ilge,  etc.;  quel- 
ques années,  quelques  modifications  météoroliques,  etc., ayant  alors, 
en  statistique,  une  immense  influence?.. 
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et  violentes,  à raison  de  la  résistance  offerte..  Chez  le 
vieillard,  enfin  : maladies  plus  particulièrement  des  centres 
circulatoire  et  nerveux , ainsi  que  des  viscères  abdominaux , 
où  la  vie , où  l’irritabilité  s’est  en  dernier  lieu  réfugiée. 


CHAPITRE  IL 

VARIATION  D'ACTION  DU  FROID  ATMOSPHÉRIQUE,  CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  , PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLO- 
GIQUE , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , 
SUIVANT  LEUR  SEXE. 

§ 109.  Chez  l’homme,  le  seul  des  animaux  dont  nous 
ayons  intérêt  à étudier,  sous  ce  point  de  vue , les  rapports 
avec  le  froid  atmosphérique  ; chez  l’homme  cette  influence 
se  confond  , pour  les  deux  sexes , jusqu’aux  dernières  pé- 
riodes de  l’enfance;  car,  jusque-là,  jusqu’à  onze  ou  douze 
ans,  au  moins  dans  nos  climats,  le  jeune  garçon  et  la 
jeune  fille  peuvent  être  confondus  par  l’identité  parfaite  de 
traits , d'allures  et  de  fonctions  (ROUSSEL)..  Mais,  un  peu 
plus  tard , la  femme  a déjà  acquis  la  plupart  des  caractè- 
res de  son  sexe  : le  système  cellulaire  commence  à pré- 
dominer, et  en  même  temps  qu’il  donne  à ses  formes  et  à 
sa  peau  le  moelleux  et  la  beauté  qui  les  distinguent , il 
garantit  l’organisation  contre  les  atteintes  du  froid.  Par 
cela  même , si  nos  institutions  et  aussi  surtout  la  nature  de 
ses  devoirs  et  de  sa  mission  (1),  ne  lui  donnaient  une  édu- 

(1)  Quelque  intérêt  que  puisse  inspirer  à tout  homme  de  cœur,  la 
condition  de  la  femme  dans  notre  vieille  société  européenne,  et  quel- 
que tenté  qu’il  soit  de  convenir  que  nos  usages  et  notre  législation  ne 
lui  assignent  sans  doute  pas  sa  véritable  place,  et  ne  donnent  satisfac- 
tion ni  à tous  ses  besoins,  ni  à tontes  ses  facultés,  il  n’en  faut  pas 
moins  maintenir  qu’il  existe  entre  son  organisation  et  la  nôtre  , entre 
son  but,  ses  moyens  et  ceux  qui  nous  sont  départis  , des  différences 
fondamentales  qui  justifient,  sinon  absolument,  du  moins  jusqu’à  un 
certain  point , le  rôle  qui  lui  a été  assigné  dans  l’organisation  sociale. 
Pour  quelques  vérités  utiles  produites , sur  cette  grave  question  de 
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cation  récluse , une  constitution  un  peu  énervée , la  femme 
supporterait  le  froid  aussi  bien  , peut-être  , que  l’homme 
lui-même. 

Mais  à la  puberté,  une  ère  nouvelle  commence;  de  nou- 
velles fonctions  , de  nouveaux  besoins  apparaissent  chez  la 
jeune  vierge.  Elle  devient  beaucoup  plus  sensible,  plus 
impressionnable  et  par  cela  même  plus  irritable.  Cette  dis- 
position s’accroît  surtout  pendant  le  temps  des  règles , et 
c’est  principalement  alors  qu’il  lui  faut  prendre  les  plus 
grandes  précautions  pour  se  soustraire  à toutes  les  impres- 
sions pénibles , au  moral  comme  au  physique , et  particu- 
lièrement à celle  du  froid.  On  sait,  en  effet,  que  si  cette 
fonction,  bien  établie  et  bien  maintenue,  est,  chez  la 
femme,  un  moyen  puissant  de  révulsion,  d’émonction; 
une  sorte  à' exutoire  qui , pendant  l’époque  de  la  fécondité, 
la  rend  plus  résistante  et  plus  capable  que  l’homme  d’excès 
impunis  ; d’un  autre  côté  , le  dérangement  de  cette  fonc- 
tion, qui  souvent  reconnaît  pour  cause  l’action  d'un  froid 
subit  et  intempestif  pendant  Y époque , est  la  source  la  plus 
féconde  et  la  plus  dangereuse  de  toutes  les  causes  mor- 
bides qui  assiègent  la  femme  à cette  période  si  pleine  et  si 
agitée  de  sa  vie  ! 

Mais  c’est  surtout  à la  cessation  de  cette  fonction  men- 
struelle , que  la  femme  doit  redoubler  de  soins  et  de  pré- 
cautions pour  ne  pas  s’exposer  imprudemment  au  froid  et 
entraver  cette  fonction  dans  sa  disparition  lente  et  graduée. 
Toutefois  cette  époque  étant  heureusement  passée , et  la 
femme  paisiblement  arrivée  au  temps  de  repos  où  la  nature 
la  tient  quitte  de  tout  envers  l’ es pèce  (ROUSSEL) , la  femme  rentre 
alors  dans  la  condition  commune  de  l’homme , avec  lequel 

l’ émancipation  de  la  femme , par  le  saint-simonisme,  je  pense  que  son 
projet  de  réforme , d’ailleurs  souvent  antiphrénologique , c’est-à-dire 
anti-naturel , pèche  ici  par  sa  base  , est  contraire  aux  lois  providen- 
tielles , et  ne  saurait  utilement  ni  réellement  s’accomplir. 
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elle  se  confond  à son  point  d’arrivée  comme  à son  point  de 
départ;  et  bientôt  elle  se  trouve  avec  lui,  par  rapport  à 
l’action  du  froid  atmosphérique  comme  par  rapport  à tous 
les  modificateurs , et  au  monde  entier  qu’elle  abandonne 
lentement  et  souvent  à regret,  tant  la  nature  l'y  avait  atta- 
chée par  des  liens  puissans  ! la  femme , dis-je  , se  trouve 
alors  avec  l’homme  dans  les  conditions  de  la  vieillesse. 

Sous  le  point  de  vue  pathologique  , je  le  répète , l'action 
du  froid  atmosphérique,  indifférente  pour  l’autre  sexe  , et 
même  pour  celui-ci , hors  le  temps  de  la  fécondité , peut 
être  alors , chez  la  femme  , surtout  à l’époque  de  l'écoule- 
ment menstruel , une  source  intarissable  de  maladies  les 
plus  graves  et  les  plus  variées , auxquelles  le  système  gé- 
nital , toujours  indirectement  si  non  directement  en  scène  , 
imprime  un  caractère  particulier  et  constitue  souvent , 
lorsqu'il  n’est  pas  le  siège  de  l’affection  principale , au 
moins  une  funeste  complication.  Mais  entre  toutes  ces  ma- 
ladies par  suppression  ou  par  subversion  menstruelle  , que 
je  ne  saurais  mentionner  ici , dominent  les  congestions  et 
les  irritations  aiguës  ou  chroniques  des  grands  viscères  et 
de  l’utérus  lui-même  en  particulier. 


CHAPITRE  III. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  ATMOSPHÉRIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  , PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLOGI- 
QUE, SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME,  SUI- 
VANT LEUR  CONSTITUTION  OU  LEUR  TEMPÉRAMENT,  LEUR  FORCE 
OU  LEUR  FAIBLESSE. 

§ 110.  Moins  la  vie  est  active  chez  l’animal , plus  il  est 
désagréablement  impressionné  par  le  froid  , dont  l’action 
défavorable  sur  les  corps  vivans  semble  croître  en 
même  proportion  que  décroît  l’énergie  vitale.  Chez  un  in- 
dividu faible , les  tissus  pâlissent , se  resserrent  et  parais- 
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sent  tendre  à se  dérober  au  froid.  Il  réagit  faiblement , et 
finirait  même  par  tomber  : Frigus  externum  prohibet  per- 
spirationem  in  debili , in  robusto  vero  auget  (Sanctorius). 
Aussi  l’effet  tonique  indirect  du  froid  est-il  toujours  pro- 
portionnel à la  force  de  la  constitution , et , ainsi  que  nous 
l’avons  déjà  fait  remarquer  (§  77)  : lorsqu’il  n’est  pas 
excessif , par  la  réaction  qu’il  sollicite , il  active  la  diges- 
tion et  la  nutrition , et  monte  l’organisme  sur  un  ton  telle- 
ment élevé , qu’il  devient  facilement  alors  cause  prédispo- 
sante de  maladies  inflammatoires.  C’est  donc  à juste  titre , 
comme  le  remarque Macquart,  que  les  anciens  ont  pensé  que 
les  gens  robustes  sont  plus  forts  et  plus  vigoureux  en  hiver 
qu’en  été , tandis  que  c’est  le  contraire  pour  les  faibles. 

Bientôt , en  effet , pour  les  premiers , aux  phénomènes 
légers  de  congestion  que  détermine  tout  d’abord  l’action 
du  froid , succède  un  sentiment  de  bien-être  , de  chaleur 
et  d’accroissement  de  forces  musculaires;  alors  que,  les 
seconds , loin  qu’il  se  passe  rien  de  semblable  chez  eux , 
éprouvent  de  la  pesanteur  et  de  l’engourdissement  dans  les 
mouvemens , du  malaise  général , une  sorte  d’hébétude  , et 
parviennent  difficilement  à se  réchauffer.  Ces  phénomènes 
sont  surtout  remarquables  chez  les  personnes  faibles , lors- 
que l’appétit  est  extrême , ou  après  le  repas  : dans  le  pre- 
mier cas , par  le  défaut  de  stimulation  alimentaire  ; dans 
le  second,  par  la  concentration  des  forces  vitales  sur  les 
organes  de  la  digestion.  L’homme  débile  et  le  convalescent 
se  garantiront  donc  bien  attentivement  de  l’action  du  froid, 
surtout  dans  ces  dernières  circonstances.  Au  contraire , 
(juand  la  digestion  étant  terminée , l’estomac , centre  actif, 
est  devenu  le  principal  point  de  départ  des  irradiations  vi- 
tales ; que  le  mouvement  centrifuge  d’exosmose  a com- 
mencé, que  la  peau  se  colore,  que  le  pouls  acquiert  de  l'am- 
plitude et  de  la  fréquence;  alors  le  froid  est  peu  senti;  l’homme 
s’y  expose  volontiers,  s’y  livre  même  avec  plaisir,  se 
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confiant  sans  réserve  à son  système  musculaire  revivifié. 

Le  froid  ne  modifie  donc  pas  de  la  même  manière  tous 
les  tempéramens.  Il  présente  divers  degrés  d’intensité  dans 
son  action  sur  la  sensibilité  et  la  force  de  réaction , qui 
n’échappent  point  à un  œil  attentif.  Ainsi , tandis  que  le 
tempérament  athlétique , dont  la  sensibilité  s’émeut  diffici- 
lement et  s’irrite  tout  aussi  peu  des  impressions  du  froid 
que  de  tout  autre  stimulus;  que  le  tempérament  lymphati- 
que , chargé  d’embonpoint  et  peu  sensible , ne  se  montre 
guère  plus  impressionnable  que  le  premier  ; le  tempéra- 
ment sanguin , le  bilieux , et  particulièrement  le  nerveux , 
présentent  une  disposition  contraire , et  rendent  les  per- 
sonnes qui  en  sont  douées  fort  sensibles  à l’impression  du 
froid  atmosphérique. 

Mais,  indépendammentde  ces  tempéramens  innés,  qui,  se- 
lon la  remarque  de  Bordeu  (1),  si  bien  fécondée  parBichat  et 
par  M.  Broussais,  ne  dépendent  que  de  l’empire  que  chaque 
organe  ou  appareil  d’organes  prend  plus  ou  moins  sur  tous 
les  autres , en  proportion  des  forces  dont  il  est  doué , il  est 
un  tempérament  acquis  ou  accidentel..  C’est  ce  tempérament, 
combinaison  de  faiblesse  et  de  susceptibilité , résultat  ordi- 
naire ou  du  défaut  d’alimentation  suffisante,  ou  d’un  vice  de 
la  nutrition,  ou  de  l’excès  ou  du  défaut  de  stimulation  exté- 
rieure par  la  chaleur  ou  le  froid  atmosphérique  extrêmes , 
ou  d’un  état  fébrile  habituel  entretenu  par  quelque  point 
de  phlegmasie  sub-aiguë , ou  bien  enfin  des  soins  excessifs 
ridicules  que  prennent  de  leurs  personnes  quelques  hommes 
efféminés..  ; c’est  ce  tempérament  qui,  par  la  faiblesse  (2) 


(1)  Bordeu  (Th.)  : /iecherches  sur  le  tissu  muqueux , et  Traité  du 
pouls  ; Paris , 1767,  in-8. 

(2)  Il  ne  faut  point  se  méprendre  sur  cette  qualification  de  fai - 
blesse  : elle  est  inexacte , comme  l’a  fort  bien  fait  remarquer  M.  Brous- 
sais : la  faiblesse  générale  pouvant  coïncider  avec  l'excès  de  force 
locale...  Mais  à raison  de  cette  disposition  d’un  organe  autrefois  ma* 
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et  la  mobilité  qui  l’accompagnent , rend  la  rupture  de  l’é- 
quilibre très -facile  et  prédispose  singulièrement  aux 
phlegmasies.  Aussi , malheur  à ces  constitutions  débiles 
et  dégénérées , véritables  baromètres  vivans , que  Mac- 
quart  comparait  avec  raison  à des  balances  très-fines  qui 
indiquent  les  plus  petites  variations..  : elles  ne  peuvent  plus 
reprendre  leur  vigueur  primitive  ; leur  vie  est  un  combat 
perpétuel  contre  tous  les  modificateurs , et  doit  se  consu- 
mer dans  les  soins  les  plus  minutieux  et  les  plus  fastidieux. 
L’inquiétude  et  la  tristesse  s’emparent  bientôt  de  ces  in- 
fortunés, et  si  malheureusement  ils  présentent  une  certaine 
conformation  phrénologique , ils  ne  tardent  pas  à tomber 
dans  la  monomanie  suicide . 

Quant  aux  maladies,  on  conçoit  qu’elles  varient  sous  1 in- 
fluence du  froid  atmosphérique,  comme  de  tOHte  autre  cause 
morbide,  suivant  la  force  de  résistance  de  chaque  constitu- 
tion, de  chaque  tempérament.  Aussi  prennent-elles  un  carac- 
tère particulier  à chacune  de  ces  dispositions  organiques,  et 
sont-elles  plus  ou  moins  frequentes,  plus  ou  moins  graves, 
plus  ou  moins  variées , etc. , suivant  le  plus  ou  le  moins  de 
mélange  ou  de  pureté,  de  faiblesse  ou  d’énergie  de  ces  tem- 
péramens  ou  de  ces  constitutions.  Ainsi,  l’impression  brusque 
du  froid,  de  même  que  toute  autre  cause  violente,  physique 
ou  morale , entraîne  plus  de  danger  chez  les  personnes 
douées  d'un  tempérament  prononcé  que  chez  celles  dont 
l’organisation  se  rapproche  du  temperamentum  ad  pondus.. 
Les  individus  lymphatiques  et  les  individus  sanguins , les 
bilieux  et  les  nerveux,  seront  aussi  diversement  modifiés;  et 
tandis  que  le  premier  sera  pris  d’une  fièvre  éphémère , le 
second  pourra  l’être  d’une  irritation  pulmonaire  , le  troi- 


laile  , cet  organe  contracte  d’autant  plus  facilement  la  maladie , qu’il 
a déjà  plus  souvent  et  plus  gravement  souffert  ; ce  qui  explique  l’état 
de  perplexité  des  valétudinaires... 
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sième  d’une  gartro-duodénite , le  quatrième  enfin  d’une 
névralgie,  etc. , etc.  Mais  les  maladies  nées  sous  ces  pré- 
dispositions, je  ne  saurais  seulement  les  énumérer  ici,  car 
elles  embrassent  toute  la  pathologie , comme  les  tempéra- 
mens  comprennent  toute  la  physiologie. 


CHAPITRE  IV. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  ATMOSPHÉRIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLO- 
GIQUE , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L'HOMME  , 
SUIVANT  LEURS  HABITUDES.  LEUR  HYGIÈNE. 

§ 111.  Il  existe  sans  aucun  doute,  et  nous  croyons  l’a- 
voir suffisamment  établi  (§  106) , entre  l’organisation  de 
l’homme  et  la  nature  du  sol  sur  lequel  il  est  jeté , une  vita- 
lité, une  manière  d’être  propre  de  la  sensibilité,  des 
rapports  intimes  qu’il  ne  saurait  rompre  sans  danger.. 
Jamais  il  ne  s’éloigne  de  la  latitude  sous  laquelle  il  est  né  , 
sans  que  sa  constitution  ne  se  modifie  relativement  à cet 
éloignement , et,  lorsqu’il  est  considérable  , sans  en  éprou- 
ver des  maladies  plus  ou  moins  graves.  Nous  avons,  au  reste, 
déjà  parlé  des  dangers  de  l’acclimatement  ( § 94  (3)  ). 

Sydenham  (I) , Grimaud  (2)  et  tous  les  bons  observateurs 
qui  ont  pu  le  constater  , remarquent  que  les  émigrans 
qui  passent  dans  les  |pays  lointains , quelques  précautions 
qu’ils  prennent , surtout , si  au  lieu  de  se  réfugier  immédia- 
tement dans  les  terres,  les  nouveaux  venus  ont  l’imprudence 


(1)  SYDENHAM(Th.)  : Observ.  med.; London,  1676,  in  8.  — Opp.  ovin.' 
Lond.,  1685. 

(1)  Grimaud  (J.-Ch.-M.-G.)  : Covta  complet  de  phyaiol.;  Paris,  1818 
in-8  : Md.,  1824. 
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de  se  fixer  vers  le  littoral  des  mers  ou  des  grands  fleuves , 
ces  émigrans,  dis-je  , sont  presque  toujours  exposés  à une 
fièvre  qui  semble  avoir  pour  objet  de  mettre  le  corps  en 
rapport  avec  le  nouveau  milieu , avec  le  nouvel  ordre  de 
circonstances  au  sein  desquelles  ils  se  trouvent  désormais 
placés. 

L’histoire  statistique  et  topographique  de  nos  îles  ; celle 
de  la  Guiane  et  des  Antilles  en  particulier  , attestent  cette 
observation.  Tandis  que  ceux  qui  se  dirigent  vers  le  nord- 
nord  , qui  parcourent  les  côtes  de  la  mer  glaciale , par 
exemple,  sont  pris,  non  pas  de  ces  phénomènes  de  surexci- 
tation, mais  d’un  affaiblissement,  d’un  anéantissement  gé- 
néral , qui  les  conduit  infailliblement  et  promptement  à une 
mort  certaine,  s’ils  ne  réagissent  et  ne  cherchent  à vaincre 
leur  inertie , tout  à la  fois  par  de  bons  vêtemens , par  des 
travaux  violens  et  par  une  vigoureuse  alimentation  (1). 

Ainsi,  quoi  qu’on  en  ait  dit,  l'homme  disséminé  sur  tous 
les  points  du  globe , n’est  pas  propre  à vivre  successive- 
ment sous  toutes  les  zones  (§  11)  : il  subit  jusqu’à  un  cer- 
tain point  la  loi  providentielle  qui,  par  une  admirable 
sagesse , assigne  à chaque  être  de  la  création , mais  seu- 
lement au  lieu  de  sa  naissance , toutes  les  conditions  de 


(1)  Les  vêtemens,  l’exercice,  mais  surtout  l’alimentation  étant, 
après  la  respiration , le  moyen  le  plus  puissant  de  production  du  ca- 
lorique , il  est  évident  que , toutes  choses  égales  d’ailleurs , l’homme 
bien  repu  supporte  infiniment  mieux  l’action  du  froid  que  celui  qui  ne 
l’est  pas.  Aussi , tant  que  les  vivres  ne  manquent  pas  à une  armée , 
elle  peut  résister  à l’influence  de  cet  agent  porté  à un  très  haut  degré. 
C’est  pourquoi,  lorsque  ces  moyens  de  calorification  manquent,  les  uns 
ou  les  autres,  il  faut  y substituer  autant  que  possible  leurs  suc- 
cédanés... C’est  aussi  pourquoi  les  malades  et  les  convalescens  encore 
à la  diète  ou  à un  régime  sévère , dépouillés  de  graisse  , de  sang , et 
sans  force  d’équilibre  et  de  réaction,  doivent  être  soigneusement 
maintenus  dans  une  douce  température. 
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vie  et  de  satisfaction  données  à sa  nature  ! Et  bien  qu’il  ait , 
plus  que  tout  autre  animal , la  faculté  de  vivre  sous  tous  les 
climats  et  à toutes  les  températures,  cette  faculté  appartient 
plutôt  à l’espèce  entière  qu’à  l’individu  : car,  dans  l’espace 
immense  où  l’espèce  peut  s’égarer,  l’individu  n’a  qu’un 
cercle  assez  borné  qu’il  puisse  parcourir  ; le  Lapon  et  le 
Samoïède  sont  constitués  pour  leur  climat,  comme  le  Nègre 
et  l’Indien  le  sont  pour  le  leur  ; ils  ne  peuvent  changer  de 
patrie  sans  une  transformation  qui  leur  est.  souvent  fatale  et 
toujours  nuisible. 

« Toutefois , l’homme  considéré  en  bloc , a un  mode 
d’existence  dont  les  limites  s’étendent  fort  loin  : il  est  l’ani- 
mal le  plus  généralement  répandu  ; il  s’étend  aux  deux 
extrémités  de  la  terre  habitable  ; il  vit  dans  tous  les  cli- 
mats , sur  les  glaces  du  pôle , comme  sur  les  sables  brûlans 
de  la  zone  torride.  Sa  santé  se  soutient  au  milieu  des  éma- 
nations infectes  des  marais,  comme  dans  l’atmosphère 
subtile  et  épurée  des  hautes  montagnes.  Ici  il  se  nourrit  de 
glands , de  racines , de  fruits  sauvages  ; là  il  consomme  en 
un  repas  les  produits  des  deux  hémisphères  : dans  une 
contrée , il  existe  à la  manière  des  brutes  , il  vit  de  proies 
qu’il  dispute  aux  bêtes  féroces  ; il  erre  dans  les  forêts  : la 
terre  est  son  lit  ; sa  peau  , battue  sans  cesse  par  les  vents , 
la  pluie , ou  bien  couverte  d’un  vêtement  dur  et  âpre , ac- 
quiert un  tel  degré  de  rudesse,  quelle  devient  inaltérable 
aux  injures  de  l’air.  Ailleurs , il  vit  mollement  ; il  faut  à ce 
sybarite  des  lits  d’édredon , des  voilures  : il  adoucit  ce  que 
les  saisons  ont  de  plus  rigoureux  ; il  tempère  les  froids  de 
l’hiver  par  un  été  artificiel , et,  dans  les  chaleurs  de  l’été , 
il  se  donne  une  température  agréable.  Tantôt  il  paraît  ap- 
procher de  la  divinité  par  l’excellence  de  son  génie  -,  tantôt 
il  se  ravale  au  dessous  des  bêtes  : il  n’en  a pas  même  l’in- 
stinct. Ainsi,  il  semble  que  l’homme,  vu  génériquement, 
n’ait  pas  de  limites  qu’il  ne  puisse  franchir  : il  est  capable 
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des  plus  grands  excès  ; il  se  familiarise  peu  à peu  avec  les 
choses  qui  paraissent  les  plus  contraires  à sa  santé  (1).  « 

Aussi,  bien  que  la  résistance  de  l’individu  aux  variations 
de  la  température  , ne  soit  pas  absolue , mais  confinée , de 
même  que  tous  ses  autres  moyens  ou  facultés , dans  les 
limites  de  son  organisation  , cette  résistance  est  susceptible 
de  s’étendre  fort  loin,  et  de  se  plier  assez  facilement , et 
dans  une  assez  grande  étendue  , aux  lois  de  l’habitude  (2). 
Voyez , en  effet , quelle  différence  celte  seconde  nature  , qui 
trop  souvent  usurpe  les  véritables  et  imprescriptibles  droits 
de  la  nature,  l’habitude , a fait  naître  entre  les  divers  peuples 
de  la  terre , entre  les  habilans  d’un  même  pays , les  citoyens 
de  la  même  cité , les  individus  de  la  même  famille. . Quelles 
nuances  variées , innombrables , dans  la  sensibilité  de  tous 
ces  êtres  arrivés  à l’âge  adulte,  alors  qu’elle  était  à peu  près 
analogue  au  point  de  départ  de  la  vie  ! 

Comparez  ces  peuples  sauvages,  s’exposant  presque 
nus , à l’air,  dans  toutes  les  saisons  ; se  couvrant  à peine 
la  poitrine  et  le  ventre  pendant  les  plus  rigoureuses  tem- 
pératures, et  criant  au  voyageur  étonné  : Tu  peux  nous 


(1)  Laubàin  : op.  cit.,  p.  82 , 83  et  84. 

r'  (2)  L’habitude,  qui  modifie  de  tant  de  manières  l’économie  animale, 
influe  puissamment  sur  l’impression  du  froid: chacun  sait  qu’en  s’y 
exposant  par  degrés,  l’homme  peut  parvenir,  sans  danger,  à suppor- 
ter les  températures  opposées  les  plus  excessives!  « Il  est  facile  de 
concevoir  que  si  ceux  qui  ne  craignent  pas  de  rompre  la  glace  pour 
se  baigner,  le  faisaient  pour  la  première  fois,  ils  ne  braveraient  point 
impunément  l'influence  résultant  d’un  passage  si  subit  à une  telle 
température!  (Lagorck.) — On  sait  également  que  la  puissance  de 
l’habitude  est  telle,  qu’elle  peut  rendre  inoffensifs  les  agens  les  plus 
irritans  et  les  plus  destructeurs  : témoin  le  célèbre  et  malheureux  roi 
de  Pont , trouvant  dans  sa  mauvaise  fortune  jusqu’à;  ses  poisons  infi- 
dèles... Hippocrate  n’a -t- il  pas  dit  aussi  : Les  choses  accoutumées , quel- 
que mauvaises  qu’elles  soient  de  leur  nature  , conviennent  mieux  que 
les  choses  bonnes , mais  inusitées  ? Ce  qui , sauf  le  respect  du  au 
jçrand  homme  , me  semble  un  paradoxe... 
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connaître.,  ne  sommes  nous  pas  tout  visage  P . . ; ce  paysan 
vigoureux,  simple  et  rustique,  exposé  tout  le  jour  impu- 
nément aux  vicissitudes  atmosphériques  les  plus  diverses  ; 
ce  soldat  insouciant,  mais  courageux,  d’Alexandre , de 
Jules  César  ou  de  Napoléon , promenant  ses  aigles  et  son 
drapeau  victorieux  sur  tous  les  points  du  globle..  Compa- 
rez , dis-je , ces  organisations  neuves , intrépides  ou  fa- 
çonnées aux  plus  grandes  fatigues , aux  plus  rudes  tra- 
vaux , comme  à tous  les  milieux  , avec  ces  citadins  énervés 
de  nos  capitales  de  l’Europe , ou  même  avec  ceux  dont  le 
défaut  d’exercice  ou  d’alimentation  convenables  et  suffi- 
sans  , de  moyens  de  propreté  et  l’absence  de  toute  hygiène, 
ne  permettent  pas  à l’organisation  de  se  développer  con- 
venablement ; et  dites,  si  vous  le  pouvez,  toutes  les  trans- 
formations qui  se  sont  opérées  dans  des  natures  jadis  sem- 
blables et  maintenant  si  différentes  ! . . 

Il  résulte  donc  de  cette  double  étude  de  l’homme , 
suivant  ses  divers  climats  et  suivant  ses  conditions  différen- 
tes , qu’il  doit  être  habitué  de  bonne  heure  au  genre  de  vie 
auquel  il  semble  devoir  être  appelé  par  son  organisation  , 
par  sa  fortune , par  les  antécédens  de  sa  famille , etc.  ; et 
qu’il  doit  être  sur  tout  et  à tout  événement,  rudement 
élevé  et  façonné , dès  son  bas  âge  (1) , aux  impressions  du 


(4)  Conversant  un  jour  sur  ce  grave  sujet , avec  un  homme  qui  en 
comprenait  toute  la  portée  , bien  que  ses  occupations  et  ses  études  fus- 
sent loin  de  cette  direction  ; comme  je  le  félicitais  sincèrement  de  l'é- 
ducation mâle , vigoureuse  et  même  un  peu  sévère  qu’il  avait  donnée 
«à  ses  fils , cet  homme,  recommandable  à tant  de  titres,  dont  la  parole 
puissante,  le  talent  et  la  loyauté  subjugaient  alors  même  qu’on  diffé- 
rait d’opinion  avec  lui , Casimir  Périer  enfin,  se  recueillant  un  instant, 
me  répondit,  avec  une  solennité  mêlée  de  tristesse  (il  était  déjà  ma- 
lade, et  venait  d’être  placé  à la  tête  du  conseil):  «J’ai  voulu,  doc- 
leur,  faire  de  mes  fils  des  hommes  et  non  pas  des/emmes..;des  citoyens 
et  non  pas  d’inutiles  et  misérables  parasites , comme  les  sociétés  en 
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froid  comme  du  chaud.  Lorsqu’on  réfléchit , en  effet,  avec 
quelle  facilité  on  habitue , dans  son  jeune  âge , aux  diverses 
températures , le  visage  , les  pieds  et  les  mains , toutes  par- 
ties fort  nerveuses , on  doit  concevoir  qu’on  pourrait , sans 
trop  de  douleur  et  de  danger,  amener  le  corps  entier  à 
cette  habitude.  Cependant,  je  le  répète,  l’hygiène  de 
l’homme  doit  être  non  seulement  relative  à sa  condition  et 
à sa  fortune  , mais  encore  et  surtout  à sa  résistance  absolue. 

Ainsi , je  ne  pense  pas,  malgré  l’autorité  de  Locke  et  de 
Rousseau , qu’il  ait  jamais  été  utile  aux  enfans  des  peuples, 
quelles  que  fussent  leurs  habitudes,  et  quelque  grossiers  et 
vigoureux  qu’ils  pussent  être  : aux  enfans  des  Scythes  eux- 
mêmes,  d’être  plongés  naissans  dans  l’eau  des  fleuves..  Je  ne 
crois  pas  même , avec  le  premier  de  ces  philosophes , qu’on 
doive  les  habituer  à porter  des  chaussures  perméables  à 
l'eau;  pas  plus  que  je  n’admets,  avec  le  second,  qu’on 
doive  les  laisser  nu-tête  la  nuit , à moins  qu’ils  n’y  soient 
habitués  dès  leur  plus  tendre  enfance  (1).  Mais  je  ne  crains 


nourrissent  tant...  J’ai  voulu  qu’ils  sentissent,  dès  leur  berceau,  la  loi, 
l 'imprescriptible  loi  de  la  nécessité..;  qu’ils  connussent,  en  un  mot , 
la  douleur  et  les  privations,  comme  les  joies  de  l’humanité.,  car  il  faut 
avoir  subi  toutes  ces  épreuves  ; et , par  ses  propres  souffrances  plus 
encore  que  par  le  spectacle  des  souffrances  d’autrui,  avoir  été  forcé  à 
la  méditation  ; il  faut  tout  cela,  docteur,  pour  marquer  utilement  en  ce 
monde  son  passage..;  il  faut  tout  cela  particulièrement  à ceux  qui  sont 
destinés  à agir  sur  leurs  semblables;  car  c’est  chose  difficile,  surtout  à 
certaines  époques , voyez-vous,  que  de  diriger  les  hommes: et  mal- 
heur à celui  qui  s’en  est  chargé  , s’il  ne  les  connaît  bien,  s’il  ne  par- 
tage leurs  sympathies , s’il  n’a  vécu  avec  eux , comme  eux  et  pour 
eux....  a 

(1)  Bien  que  je  ne  sois  plus  un  enfant,  et  que  , par  conséquent,  un 
exemple  pris  à mon  âge  ne  soit  pas  propre  à combattre  de  tout  point 
la  thèse  de  Rousseau  , je  crois  devoir  raconter  ici  ce  qui  m’est  arrivé, 
ainsi  qu’à  Nicolas  Chesneau  , dont  parle  Bordeu  (*) , pour  une  sem- 


(*)  Bordeu  , Traité  du  pouls , troisième  édition. 
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pas  d'affirmer  que  l’éducation  nationale  est  encore  vicieuse, 
ou  plutôt  à refaire  , sur  ce  point  de  l’éducation  hygiénique 
et  professionnelle  ; qu’on  élève  nos  enfans  d’une  manière 
beaucoup  trop  efféminée  ; qu’on  néglige  pour  eux  , chose 
incroyable,  la  natation,  les  armes , l’équitation,  la  gymnas- 
tique, en  un  mot,  et  jusqu’au  régime  et  à la  diététique, 
base  fondamentale  de  l’hygiène  : moyens  immenses , qui 
ne  se  bornent  pas  à respecter  et  à favoriser  les  tendances 
normales , mais  qui  peuvent  encore  souvent  réparer  les  torts 
et  corriger  les  vices  de  la  nature. 


blable  tentative.  — Au  commencement  du  printemps  dernier,  me  trou- 
vant sujet , à la  suite  de  quelques  travaux  qui  avaient  fortement  fixé 
mon  attention , à des  maux  de  tête,  tout-à-fait  insolites  pour  moi;  mais 
jouissant  d’ailleurs  d’une  bonne  santé,  je  résolus  de  coucher  nu-tête, 
comme  je  le  voyais  impunément  faire  à plusieurs  demes  amis,  qui  me 
disaient  s’en  trouver  fort  bien.  Toutefois  , je  procédai  graduellement , 
et  je  mis  au  moins  une  huitaine  de  jours  à diminuer  chaque  soir  les  di- 
mensions du  bonnet  qui  devait  recouvrir  mon  chef.  Comme  nous  mar- 
chions vers  la  belle  saison,  loin  d’éprouver  aucun  accident,  je  me  trouvai 
bien  de  mon  expérience  , et  je  perdis  insensiblement  mes  douleurs  do 
tête.  J’en  étais  donc  à me  féliciter  et  à prendre  note  de  ce  fait , quand 
vint  l’automne,  humide  et  variable  cette  année.  Dès-lors  je  sentis  quel- 
ques maux  de  dents,  mes  gencives  se  congestèrent.  Mais  je  n’en  tins 
compte  , ou  plutôt  je  ne  songeai  nullement  à mon  bonnet , ici  le  véri- 
table et  seul  délinquant.  A ces  petits  accidens  succédèrent  bientôt  un 
peu  de  toux  , puis  le  réveil  d’un  rhumatisme  deltoïdien , sommeillant 
depuis  quelques  années;  puis,  à la  suite  d’une  chasse  , une  douleur  , 
aussi  rhumatismale , ilèo-fémorale  gauche , coïncidant  avec  une  autre 
douleur  assez  vive  du  cœur..,  puis  enfin  , tant  j’étais  inattentif  ! mon 
poumon  gauche,  autrefois  assez  malade,  me  fit  souffrir  à son  tour. 
Nous  étions  à peine  au  mois  de  novembre , qu’à  la  toux  s’était  jointe 
une  expectoration  abondante  , de  l’insomnie , et  même  de  la  fièvre  ; 
quand  pourtant , je  me  réveillai  une  nuit  tellement  souffrant  et  op- 
pressé; que,  de  même  qu’un  délirant  ou  un  somnambule  inspiré , je 
me  précipitai  de  mon  lit  a la  recherche  de  ma  coiffure...  À peine  l’a- 
vais-je  mise  depuis  quelques  inslans,  que  je  me  rendormis  paisiblement. 
Quelques  jours  suffirent  pour  dissiper  tout  ce  cortège  morbide  ; moins 
toutefois , la  douleur  articulaire  , qui  ne  céda  que  sous  l’influence 
d’une  application  de  sangsues,  du  repos  j absolu  et  de  quelques 
autres  moyens  appropriés. 
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D’après  tout  ce  que  nous  venons  de  dire , il  est  facile  de 
pressentir  l’influence  incalculable  des  habitudes  et  de  Vhy- 
giène  en  pathologie  ; et  sans  entrer  dans  aucune  énumération 
des  maladies  qui  résultent  des  infractions  qui  y sont  relati- 
ves, il  suffit,  pour  s’en  faire  une  juste  idée,  de  comparer 
dans  les  divers  pays , et  toutes  choses  égales  d’ailleurs , 
deux  vies  d’hommes,  dont  l’une  fut  sage  et  l’autre  déré- 
glée  


CHAPITRE  Y. 

VARIATION  D’ACTION  DO  FROID  ATMOSPHÉRIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  , PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLO- 
GIQUE , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , 
SUIVANT  QU’ILS  SONT  EN  REPOS  OU  EN  MOUVEMENT. 

§ 112.  L’état  de  repos  et  de  mouvemens  apporte  dans 
l’activité  des  fonctions , des  dispositions  physiologiques  de 
l’individu , une  différence  remarquable  sur  laquelle  se  me- 
sure l’action  des  divers  modificateurs , et  principalement 
celle  du  froid  sur  lui.  Si  en  effet  l’on  considère  l’homme 
soumis  à celte  impression , dans  l’inaction , sa  peau  est 
pâle  et  resserrée  , sa  respiration  plus  lente  et  moins 
large,  son  pouls  rare  mais  plein;  l'exonération  cutanée  se 
supprime  pour  ainsi  dire , celles  des  reins  et  du  canal  di- 
gestif, accélérées,  la  remplacent;  la  fibre  musculaire  se 
meut  difficilement , puis  s’arrête , comme  si  une  force  exté- 
rieure la  comprimait , et  s’opposait  à ses  mouvemens  alter- 
natifs d’extension  et  de  raccourcissement.  L’organisme, 
en  un  mot,  semble  jeté  dans  une  profonde  inertie;  et  les 
forces  vitales  , affaiblies , enchaînées , ne  manifestent  au- 
cune réaction.  Alors  une  sensation  de  conslriction,  d engour- 
dissement , de  douleur  extérieure , apparaît , d’autant  plus 
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vive  et  plus  profonde  que  l’individu  est  depuis  plus  long- 
temps  immobile , et  qu’il  est  plus  faible  de  constitution. 

Si , au  contraire , sous  la  même  impression,  l’homme  est' 
en  mouvement , on  remarque  des  phénomènes  tout  oppo- 
sés : sa  respiration  est  plus  grande  et  plus  fréquente , le 
cœur  aussi  est  plus  accéléré  et  plus  énergique  dans  ses 
battemens,  le  pouls  plus  vif  et  plus  fort,  les  mouvemens 
musculaires  prompts , souples  et  puissans.  La  peau  se  co- 
lore , se  gonfle , se  soulève  sous  l’impulsion  des  fluides  qui 
y abondent  ; les  reins  modèrent  par  cela  même  leur  action  T 
mais  celle  du  canal  digestif  s’accroît  au  contraire . Les  excès; 
gastronomiques  sont  alors  moins  nuisibles  , le  mouvement 
centrifuge  dominant.  Tout  enfin  annonce  l’exaltation  des 
propriétés  vitales  ! Dans  cette  disposition , impunément  ex- 
posé au  froid  le  plus  rigoureux , l'homme  est  capable  des 
efforts  les  plus  grands  et  les  plus  soutenus. 

Comme  on  le  pense  bien,  cette  différence  dans  l’état 
physiologique  de  l’individu  modifie  étrangement  sa  sus- 
ceptibilité au  froid  atmosphérique. 

Mais , je  le  répète , cet  effet  opposé  à l’action  directe  du 
froid , n'implique  point  contradiction  à sa  nature  essentiel- 
lement sédative  (§  7);  les  phénomènes  d’activité  auxquels 
il  donne  lieu  alors,  sont  dus  à la  vitalité  victorieuse, 
comme  ceux  d’inanition  et  de  mort  dépendent  de  cette 
même  vitalité,  luttant  d’abord  inégalement,  et  définitive- 
ment vaincue..  Bien  différent  en  cela  des  toniques  et  des 
excitans , dont  les  effets  sont  constans  sur  l’homme  en  repos 
comme  sur  l’homme  en  mouvement , le  froid  ne  manifeste 
son  influence  stimulante  que  sur  des  organisations  robus- 
tes , et  dans  des  circonstances  propres  à donner  à la  réac- 
tion vitale  toute  son  énergie , tandis  que  dans  un  corps 
énervé  et  abandonné  au  repos , il  ne  laisse  que  des  traces 
de  faiblesse  et  de  destruction. 

Aussi,  tant  que  le  froid  atmosphérique  n’est  que  modéré, 
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la  réaction  vitale  s’opère  avec  facilité  ; mais  pour  peu  qu’il 
soit  intense  , dès-lors  elle  devient  impossible , même  pour 
l’homme  robuste , s’il  est  en  repos  ; et  c’est  même  quelque- 
fois en  raison  de  sa  vigueur  qu'il  succombe  plus  tôt , sidéré 
par  la  congestion  cérébrale.  Nous  en  avons  ailleurs  ( § 98  ) 
donné  des  exemples  , et  nous  avons  fait  voir  en  même 
temps  de  quelle  importance  était , pour  la  réaction , le 
mouvement  musculaire.  Nous  avons  surtout  cité  notre  mal- 
heureuse campagne  de  1812,  en  exemples  trop  fertiles  ; 
il  suffit  ici  de  la  mentionner...  Toutefois  , je  rappellerai  en 
même  temps  l’expédition  des  Hollandais  au  Spilzberg. 
Ceux  qui  s’enfermèrent  dans  les  habitations,  périrent, 
quoique  bien  vêtus  , bien  nourris  , et  faisant  usage  de  bois- 
sons spiritueuses , tandis  que  ceux  qui  travaillaient  en  plein 
air  conservèrent  la  vie  et  la  santé. 

Au  reste , ce  n’est  qu’à  ce  prix  que  les  habitans  de  ces 
climats  peuvent  en  supporter  la  température  rigoureuse  : 
ils  chassent  par  les  plus  grands  froids , et  ils  savent  si  bien 
que  le  mouvement  seul  peut  leur  conserver  la  vie , que  si , 
pendant  leurs  courses,  quelque  événement  les  menace 
d’une  mort  inévitable  , ils  l’accélèrent  en  s’abandonnant 
immédiatement  au  repos  absolu. 

Remarquez  en  même  temps  que  chez  l’individu  qui 
n’exerce  que  certaines  parties , l’engourdissement  et  la 
mort  s’emparent  d’abord  de  toutes  celles  qui  restent  dans 
l’inaction  : ainsi  la  main , puis  le  bras , pour  le  piéton  ; le 
pied  et  la  jambe , pour  le  cavalier,  etc. 

Mais  c’est  pendant  le  sommeil  surtout,  que  l’action  du 
froid  est  dangereuse..  Modéré,  il  le  contrarie  par  le 
spasme  et  la  douleur  qu’il  occasione.  On  sait  combien  il 
est  difficile  de  s’endormir  avec  le  froid  aux  pieds  ! Mais 
extrême , l’instinct  de  conservation , dans  le  sommeil , étant 
réduit  à ses  propres  forces,  la  réaction  est  beaucoup  plus 
faible  ; et  le  malheureux , ainsi  surpris  par  le  froid , ne  se 


TRAITÉ  DU  FROID. 


487 


réveille  jamais  (1)..  Voilà  pourquoi , dans  la  saison  rigou- 
reuse , on  doit  constamment  interdire  aux  personnes  faibles 
ou  malades  de  coucher  dans  des  appartenions  non  chauffés. 
La  coutume  contraire  à cette  loi , vient  d’un  préjugé  dange- 
reux et  trop  répandu  en  quelques  contrées  à température 
sévère  ; en  Allemagne  , par  exemple  , où  l’on  pense  géné- 
ralement qu'il  est  toujours  malsain  de  chauffer  la  chambre 
à coucher..  Nous  soutenons,  nous,  que  c’est  surtout  dans 
cette  pièce  de  l’appartement  que  , pour  tout  le  monde, 
mais  (particulièrement  pour  les  personnes  chétives  ou  ma- 
lades, de  la  poitrine  principalement,  il  est  utile,  indispen- 
sable , d’entretenir  une  douce  température. 

L’excès  de  mouvement , comme  l’excès  de  repos  absolu , 
sous  l’influence  du  froid  atmosphérique , est  la  source  d’une 
infinité  de  maladies  , qu’il  serait  trop  long  de  passer  ici  en 
revue , et  que  nous  avons  d’ailleurs  indiquées  aux  divers 
chapitres  où  nous  avons  traité  des  différentes  influences  du 
froid  atmosphérique  selon  sa  nature;  maladies  qui,  du 
reste,  reçoivent  toujours  de  cet  agent  un  cachet  nécessaire 
et  dépendant  des  modifications  directes  ou  indiretes  qu’il 
provoque  dans  l’économie. 


CHAPITRE  VI. 

% 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  ATMOSPHÉRIQUE , CONSIDÉRÉE 
SOUS  DES  RAPPORTS  PHYSIQUE , PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLO- 
GIQUE , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L'HOMME  , 
SUIVANT  QU’ILS  SONT  CALMES  OU  AGITÉS  PARLES  PASSIONS. 

§ 113.  Parmi  les  passions,  les  unes  sombres,  dépres- 
sives, agissent  à la  manière  du  froid  atmosphérique,  et 


(1)  Le  froid  tend  manifestement  à provoquer  et  à accroître  l’état 
particulier  de  congestion  cérébrale  qui  accompague  le  sommeil.  Voyez 
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favorisent  son  action  congestive  et  stupéfiante  ; tandis  que 
les  autres,  joyeuses,  expansives,  exercent  une  influence 
opposée,  tempèrent  et  annulent  même  quelquefois  cette 
action.  Toutefois,  lorsque  les  passions  sont  violentes  et 
concentrées,  de  quelque  nature  qu’elles  soient,  tristes  ou 
gaies,  elles  s’emparent , pour  ainsi  dire,  de  toute  la  sen- 
sibilité ; absorbent  complètement  le  moi  et  rendent  nulle 
l’impression  du  froid.  Ainsi , l’homme  accablé  par  une 
nouvelle  fâcheuse  , celui  qui  subit  une  grande  opération  , 
le  savant  plongé  dans  une  profonde  réflexion  , l’extatique, 
le  maniaque  mélancolique , entièrement  absorbés  par  une 
idée  dominante  et  fixe  , n’ont  nulle  conscience  de  ce  qui 
se  passe  autour  d’eux  , pas  plus  que  du  milieu  , chaud  ou 
froid,  où  ils  respirent. 

J’ai  connu  une  jeune  dame , faible  et  délicate , timide  et 
douce  comme  un  ange  (c’était  son  nom..),  qui,  étant  de- 
venue folle  par  préjugés  religieux  , se  montrait  impudique 
et  lubrique  au  dernier  point , et  restait  toute  nue , des 
nuits  entières  et  pendant  les  hivers  les  plus  rigoureux, 
accroupie  sur  le  carreau  de  sa  chambre  à coucher,  sans 
en  ressentir  le  moindre  inconvénient , sans  contracter 
le  plus  léger  rhume!.  Van-Swieten  (d)  , Pinel  (2), 
MM.  Esquirol  (3) , Voisin  et  Falret  (4) , etc. , rapportent , 


les  hibernans'(§  73)!.,  considérez  vous  vous-mêmes  , et  convenez  que 
vous  reposez  bien  plus  tranquillement  et  plus  profondément  en  hiver 
que  pendant  les  chaleurs  de  l’été,  où  le  calorique  , la  lumière,  l’irri- 
tabilité des  centres  gastrique  et  précordial,  etc.,  tiennent  le  cerveau 
constamment  en  éveil... 

(1)  Van-Swieten  (Gérard)  : Comment,  in  Bocrhaave,  Alph.;  Leid., 
1743 , in-8. 

(2)  Pinel  (Phil.)  : Nosograpli.  philosoph.;  Paris,  an  vi.  — Idem., 
1818, 3 vol.  in-8. 

(3)  Esquirol  : Notice  sur  la  monomanie  homicide  ; Paris  , 1827,  etc. 

(4)  Voisin  et  Falret  : Divers  écrits  sur  les  affections  mentales;  et 
sur  des  questions  de  phrénologie. 
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dans  leurs  ouvrages,  beaucoup  d’exemples  semblables. 

La  colère  aussi  préoccupe  et  monte  vivement  la  sensi- 
bilité , et,  en  déterminant  un  mouvement  centrifuge  des  hu- 
meurs et  de  l’innervation  aux  muscles  et  à la  peau  , mul- 
tiplie , centuple  la  résistance , et  rend  nulle  l’action  du 
froid.  J’ai  vu  des  hommes  frêles,  irritables  et  maladifs, 
qui , agités  de  cette  passion  fougueuse  et  excentrique , 
boxaient  et  se  roulaient  sur  les  dales  d’un  appariement 
froid  et  humide , ou  même  sur  le  pavé  des  rues , dans 
la  boue  et  la  neige  , sans  qu'il  leur  advînt  aucun  accident. 

L’amour  de  la  gloire  , l’orgueil , la  soif  de  la  vengeance , 
etc.,  sont  encore  dans  le  même  cas  : voyez  l’hiver,  ces  gar- 
çons intrépides  et  batailleurs , se  ranger  en  deux  camps , 
s’organiser  en  deux  armées , commandées  par  les  plus  cou- 
rageux ou  les  plus  forts  ; et  se  livrer,  à coups  de  boules  de 
neige  , les  combats  les  plus  acharnés  ! C’est  ainsi  que  Du- 
guesclin  à la  Motte-Broon  , que  Napoléon  à Brienne  pré- 
ludaient à leurs  futurs  exploits  ! . Les  armées  envahissantes, 
confiantes  en  leur  bonne  fortune , et  dans  l’enthousiasme 
de  la  gloire  , peuvent  sans  danger  bivouaquer  à l’air  froid 
et  humide  , traverser  à la  nage  les  fleuves  glacés  ; et , mal 
nourris  et  mal  vêtus,  supporter  les  plus  rigoureuses  tem- 
pératures ! 

Mais  l’intermittence  d’action  étant  une  loi  de  la  nature  , 
et  tout,  dans  l’économie,  l’innervation  elle-même,  étant 
mesuré  ; à cette  exacerbation  , à cette  déperdition  extrê- 
mes de  la  sensibilité , chez  les  personnes  ainsi  soumises  à 
la  fièvre  des  passions , succèdent  bientôt  une  grande  fai- 
blesse, une  excessive  susceptibilité..  Ainsi  les  hystériques, 
les  hypochondriaques  mélancoliques , insensibles  au  froid 
pendant  leurs  accès  spasmodiques  , en  sont  fort  désagréa- 
blement affectés  hors  de  ces  agitations,.  Ainsi  la  nouvelle 
accouchée , qui  ne  le  sentait  nullement  pendant  les  dou- 
leurs de  l’enfantement,  est  devenue  très-frileuse..  Ainsi 
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ces  boxeurs  acharnés , tout-à-l’heure  insensibles  pendant 
la  colère  et  la  vengeance , sont-ils  maintenant  abattus  et 
impressionnables  au  moindre  changement  de  température.. 
Ainsi  ce  savant  , après  la  solution  de  son  problème, 
retombe-t-il  dans  la  vie  commune , et  plus  susceptible 
qu’avant  sa  méditation..  Ainsi  , enfin  , cette  armée  na- 
guère conquérante  et  indomptable , même  pour  les  élé- 
nrens,  maintenant  battue  et  en  retraite,  présente-t-elle 
sous  l’influence  d’un  froid  rigoureux  et  même  quelque- 
fois assez  modéré  (1) , toutes  les  horreurs  de  l'indis- 
cipline, de  la  dissolution  et  de  la  mort..  C’est  alors, 
dans  cet  état  de  souffrances  d’épuisement  et  de  déses- 
poir, que  les  bons , les  nobles  , les  généreux  sentimens 
qui  tout  - à - l’heure  distinguaient  l’homme  au  comble 
du  bonheur  et  de  la  fortune,  disparaissaient..;  et,  dans 
les  meilleures  organisations,  cèdent  la  place  aux  instincts 
de  conservation,  d’égoïsme  et  d’aversion  ; à l’animalité  hi- 
deuse et  brutale...  C’est  dans  ces  déplorables  conjonctures, 
qu’on  a vu  le  frère  refuser  à son  frère  un  morceau  de 
pain,  un  misérable  haillon,  une  place  à son  feu..,  que 
dis-je  , les  lui  disputer  le  fer  à la  main..  ; qu’on  a vu , ô 
honte  ! un  fils  abandonner  son  vieux  père , un  mari  sa 
femme , un  père , une  mère  leur  innocent  et  faible  en- 
fant !.... 

Mais,  par  pitié  pour  l’humanité , jetons  un  voile  épais 
sur  cette  scène  d’horreur , supportable  seulement  pour  le 
philosophe  moraliste , qui,  de  son  œil  calme  et  pénétrant, 


(1)  C’est  ce  qu’on  a pu  vérifier  en  1813  sur  les  prisonniers  Espa- 
gnols qui,  d’après  ce  que  m’a  dit  avoir  observé  lui-même  M.  Guersant, 
tristes  et  démoralisés , accablés  de  chagrin  et  de  misère  , entraient 
en  foule  dans  nos  hôpitaux  pour  des  gangrènes  du  nez,  des  oreilles 
et  des  extvémités  inférieures , alors  qu’ils  avaient  été  à peine  exposés 
« un  refroidissement  d’un  degré  au  dessous  de  0. 
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y voit  à 11U  les  ressorts  du  cœur  humain;  et  vraiment  Utile 
au  seul  phrénologiste , qui  y reconnaît  en  action  les  diver- 
ses forces  cérébrales,  suivant  leur  degré  d’importance 
hiérarchique  dans  le  plan  providentiel , suivant  leur  déve- 
loppement successif  et  leur  utilité  relative..,  et  qui,  seul , 
peut , de  celte  terrible  mais  curieuse  observation , retirer 
les  plus  utiles  enseignemens  ! 

Si  dans  les  diverses  variations  du  froid  atmosphérique  , 
le  froid  sec  extrême  est  le  plus  directement  funeste , le 
froid  humide , bien  que  moins  immédiatement  dangereux  , 
dispose  le  plus  l ame  à la  tristesse  5 chacun  se  sent  inquiet 
et  péniblement  ému  par  une  de  ces  sombres  et  nuageuses 
journées  d’hiver , si  communes  dans  les  régions  nord  de  la 
zone  moyenne..  Desèze  (1)  rapporte  qu’en  Angleterre  , où 
le  climat,  les  mœurs  et  les  institutions  disposent,  dit-il,  à 
l’hypochondrie , il  y a beaucoup  de  suicides  lorsque  souffle 
le  vent  du  nord , qu’on  appelle  pour  cela , et  avec  raison  , 
le  vent  dos  pendus... 


CHAPITRE  VIL 

Variation  d’action  du  froid  atmosphérique,  considérée 

SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  , PHYSIOLOGIQUE  ET  PATHOLO- 
GIQUE , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME , 
SUIVANT  QU’ILS  SONT  SAINS  OU  MALADES. 

§ llù.  Si  la  connaissance  de  l’hygiène  , si  l’étude  de  ses 
nombreux  matériaux , ont  appris  au  médecin  les  modifica- 
tions diverses  de  l’homme  normal  ou  physiologique , envi- 
ronné de  tous  les  modificateurs  de  la  nature , la  matière 


(1)  Desèze  (Victor)  : Recherchas  physiologiques  et  philosophiques  sur 

la  sensibilité  ou  lu  vie  animale  ,/jParis , 1780, 
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médicale , au  point  de  vue  philosophique  , lui  fait  connaître 
l’action  de  ces  mêmes  modificateurs  sur  l'homme  anormal 
ou  malade  ; et  à l’aide  de  celte  double  analyse , le  médecin 
philosophe  , satisfaisant  à tous  les  besoins  de  l’organisation 
humaine , embrasse  toute  la  nature..  « Tout  est  instrument 
dans  l’univers , pour  remplir  les  indications  curatives , et 
tout  ce  qui  peut  produire  un  changement  physique  dans  la 
machine , soit  qu’il  agisse  sur  l ame  , ou  que  son  action  soit 
concentrée  sur  le  corps , devient  salutaire  ou  pernicieux , 
suivant  l'usage  qu'on  en  fait...  » (1) 

Mais  cette  étude  est  entourée  des  plus  grandes  difficul- 
tés. L’insuffisance  encore  de  la  chimie  proprement  dite  , et 
de  la  chimie  organique , malgré  les  immortels  travaux  des 
Berzélius  (2),  des  Gay-Lussac  (3) , des  Raspail  (4),  etc.-, 
les  causes  nombreuses  de  variation  de  la  sensibilité  chez 
les  divers  individus  ; la  difficulté  de  trouver  un  virimètre 
certain,  s’appliquant  également  à l’homme  sain  et  à 
l’homme  malade , etc.,  retarderont  long-temps  encore  ses 
progrès.  Toutefois,  la  connaisance  de  la  loi  de  l’irrita- 
tion ( §§  4 (l),  6 (l))  est  un  pas  immense  fait  pour  cet  heu- 
reux résultat  : condition  nécessaire  du  perfectionnement 
de  la  médecine  elle-même. 

Cette  étude  des  modificateurs  sur  l’homme  à l’état  patho- 
logique est  difficile,  avons-nous  dit.  Et  cela  se  conçoit,  quand 
on  considère  la  différence  extrême  qui  existe  quelquefois 
dans  l’action  d’un  agent  sur  un  corps  sain  et  particulièrement 


(1)  Lorry  : Traduction  de  l'ouvrage  de  Barker  sur  la  conformité 
de  la  médecine  ancienne  et  moderne. 

(2)  Berzélius  : Traité  complet  de  chimie, etc.;  Paris,  4828-33. 

(3)  Gay-Lussac  (Jos. -Louis  : Cours  de  chimie , recueilli  par  Gaul- 
tier de  Claubry  ; Faris,  1828,  2 vol.  in-S  , etc.,  etc. 

(4)  Raspail  (Fr. -Vinc.)  : Nouveau  système  de  chimie  organique,  etc. ; 
Paris  , 1833  . in-8. 
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sur  uif  corps  malade  ! En  effet , tel  médicament  qui  rétablit 
l’ordre  détruit , qui  guérit , en  un  mot , appliqué  pendant 
l’état  de  santé , cause  certains  désordres  et  peut  amener  la 
maladie  : car  la  vie  est  le  résultat  de  l’ordre  et  de  l’équi- 
libre , et  la  médication  emporte  une  idée  opposée  et  ne  les 
rétablit  souvent  qu’en  provoquant  l’ébranlement  et  le  dé- 
sordre. C’est  même  sur  cette  observation  incontestable, 
quant  au  principe,  que  l’homœopathie  a fondé  sa  doc- 
trine ( si  doctrine  il  y a ) et  a cru  pouvoir  établir  sa  loi  té- 
méraire : Similia  similibus  curantur. .. 

Bien  donc  que  l’hygiène , de  même  que  la  chimie , four- 
nisse d’utiles  et  d’importantes  lumières  à la  matière  médi- 
cale et  à la  thérapeutique,  l’hygiène,  pas  plus  que  la 
chimie , ne  peut  encore  lui  servir  de  guide  constant  et 
certain.  Beaucoup  de  médicamens  n’ont  qu’une  valeur  em- 
pirique.. Éprouvés  sur  des  organes  sains,  ils  ne  seraient 
bientôt  que  des  instrumens  de  désordre  ; cependant  l’in- 
tensité de  leur  activité  est  souvent  un  garant  de  leur  in- 
fluence sur  l’état  morbide  : Generatim  remedia  quibus 
magna  juvandi  virtus  inest , à temperis  dehiscunt,  et  ad 
extremum  quoddam  inclinant...  (1). 

Le  froid  atmosphérique  ne  saurait  se  soustraire  à cette 
loi  commune  de  pharmacologie,  quelque  puissant  et  uni- 
versel qu’il  soit  entre  tous  les  modificateurs  ! Aussi , lors- 
que l’homme  jeune  , sain  et  vigoureux  s’en  trouve  bien  , 
le  vieillard  , malade  et  affaibli,  s’en  trouve  ordinairement 
fort  mal.  Toutefois  , il  n’est  ici  rien  d’absolu  ; et , ainsi  que 
nous  l’établirons  dans  la  suite  de  ce  travail , il  existe  un 
grand  nombre  de  circonstances  de  santé  ou  de  maladie , 
où , indépendamment  de  l’âge , de  la  constitution,  etc. , le 
froid  atmosphérique  peut  amener  les  résultats  les  plus  fa- 
vorables ( § 249  ). 


(1)  IIoftmanu  (Fréd.)  : £>0  friyid.  pot.  saint,  op.  cit. 
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Mais,  hors  les  cas  où  l’action  du  froid  est  utile  cbtnme 
moyen  direct , ou  indirect  et  par  sympathie , tels  cjue 
certaines  affections  de  la  peau  , des  membranes  muqueu- 
ses , des  centres  nerveux  et  circulatoires  , etc.  ; l’état  de 
maladie , détruisant  la  force  de  réaction , déjà  vaincue,  est 
une  contre  indication  au  froid  atmosphérique , et  d’autant 
plus  absolue  que  cette  réaction  est  moindre , et  qu’elle  ne 
peut  s’obtenir  qu’à  l'aide  des  fonctions  exhalantes  de  la 
peau.  Nous  citerons  pour  exemples , les  irritations  thoraci- 
ques, moins  celles  du  cœur,  lorsqu’elles  sont  pures  toutefois, 
et  sans  complications  pulmonaires  ou  pleurétiques.  Tandis 
que  les  vieillards  et  les  valétudinaires  succombent  l’hiver 
dans  les  pays  froids  ou  tempérés , on  peut  prolonger  leur 
existence  en  les  envoyant  hiverner  dans  les  pays  chauds 
(§  94  (3)). 

On  conçoit  toute  l’importance  du  diagnostic,  dès  le  début 
d’une  maladie,  puisqu’il  est  urgent  de  déterminer,  tout 
d’abord , si  elle  est  de  nature  à commander  ou  à proscrire 
l’usage  du  froid.  Dans  le  premier  cas , en  effet,  il  faut  pe 
ser  de  nombreuses  indications  ; et  dans  le  second , ordon- 
ner le  changement  de  lieux  ou  de  pays  , et  prendre  toutés 
les  précautions  pour  soustraire  au  froid  le  malade  chez  qui 
alors  il  pourrait  devenir  promptement  mortel, 

Toutes  les  maladies  ( celles  du  poumon  et  des  membra- 
nes séreuses  exceptées , non  pourtant  toujours  absolument) 
lorsquelles  sont  très-violentes  , surtout  au  temps  chaud , 
sont  avantageusement  modifiées  par  le  froid  atmosphéri- 
que. On  se  rappelle  l’exemple  remarquable  et  décisif  de 
Zimmermann  (I) , qui,  appelé  pour  traiter  d'une  variole 
confluente  l'enfant  chéri  d’une  maison  distinguée  , que  l'on 
tenait  enfermé  entre  quatre  rideaux  , enfoui  sous  trois  cou- 


(1)  Zimmermann  (J. -G.)  : Do  l’expérience  en  médecine ; Zurich, 4.763- 
74,  trad.  Lelèvre  de  Villebrune;  Paris,  1774,  3 vol.  in-42. 
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vertures,  dans  une  chambre  bien  close  et  constamment 
chauffée , avec  des  boissons  à une  haute  température , du 
vin  et  des  cordiaux  pour  médicammens..,  eut  le  couragede 
fronder  l'opinion  et  de  se  raidir  contre  les  cris  d’une  mère 
éplorée.  Trouvant  l’enfant  en  transport , il  fait  éteindre  le 
feu , ouvrir  les  rideaux , les  portes  et  les  fenêtres  , et  va  le 
reposer,  couché  sur  son  oreiller , à la  croisée  et  sur  la 
neige..  Aussitôt  le  délire  tomba , la  fièvre  se  calma  et  tout 
renfra  dans  l’ordre  ! — Je  pourrais  citer  une  infinité  de  cas 
analogues , dans  d’autres  affections , mais  j’entrerais  dans 
les  spécialités  ou  le  traitement , et  ceci  doit  être  réservé 
pour  la  troisième  partie  de  ce  Traité. 
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DEUXIÈME  PARTIE. 

— 

DU  FROID 

CONSIDÉRÉ  COMME  MODIFICATEUR  GÉNÉRAL  ET  LOCAL 
PROPHYLACTIQUE. 

§ 115.  Cette  seconde  partie  a pour  objet  de  traiter  du 
froid  en  rapport  avec  l’économie  animale , comme  modifica- 
teur général  et  local  prophylactique,  quels  que  soient  son 
état  ou  sa  nature , ses  qualités  ou  ses  quantités  ; soit  qu’on 
l’envisage  dans  l’atmosphère,  dans  les  fluides  élastiques,  gaz 
permanens  et  gaz  non  permanens  ou  vapeurs  ( froid  atmo- 
sphérique , céleste  ou  général),  soit  qu’on  le  considère  dans 
les  corps  solides  et  liquides  de  la  nature,  dans  l’eau  liquide, 
la  neige  et  la  glace  (froid  sub-atmosphérique , terrestre  ou 
local). 


PREMIÈRE  SECTION. 

variation  d’action  du  froid  prophylactique,  considé- 
rée SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  , SUR 
LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUIVANT  LA 
NATURE  DE  CE  MODIFICATEUR. 

§ 116.  Bien  que  le  froid  ait  à lui  une  action  propre  , 
unique,  spéciale  : la  sédation..-,  cette  action  présente  des 
modifications  , des  variations  , des  nuances  diverses  , 
selon  la  nature  ou  la  forme , l’intensité  ou  la  quantité , etc. , 
de  ce  modificateur.  Ainsi,  l’air  atmosphérique  , auquel  nous 
avons  consacré  de  longs  développemcns  ( § 15  ) , diffère  de 
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l’eau  à l’état  liquide , dans  son  action , parce  que  celle-ci 
n'est  pas  mise  en  contact  avec  la  surface  pulmonaire.  Ainsi 
l’eau  diffère  de  l’air  atmosphérique  par  l'abaissement  su- 
bit de  température  qu’elle  opère , sur  le  corps  vivant , en 
vertu  de  sa  grande  capacité  pour  le  calorique;  par  son 
poids  et  par  sa  plus  grande  pression  en  tous  sens  ; par  une 
action  spéciale  sur  la  peau  , indépendante  de  sa  tempéra- 
ture et  de  son  poids , etc.  Ainsi , la  neige  et  la  glace  diffè- 
rent de  l’air  et  de  l’eau,  et  diffèrent  même  entre  elles, 
suivant  leur  capacité  diverse  pour  le  calorique  , suivant  leur 
densité , etc. , en  un  mot , suivant  leurs  qualités  physiques. 
C’est  ce  que  nous  allons  démontrer  plus  amplement  en 
traitant  spécialement  et  successivement  des  variations  du 
froid  relativement  à ses  divers  états , et  relativement  à son 
intensité . 


CHAPITRE  PREMIER. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  PROPHYLACTIQUE , CONSIDÉRÉE 
SODS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUIVANT  SES  DIVERS 
ÉTATS. 

§ 117.  L’air,  l’eau  , la  ne:ge  et  la  glace  ont  des  modes 
d'action  différens  ; chacun  agit  suivant  une  manière  qui  lui 
est  propre  : l’air,  par  son  extrême  fluidité  et  par  sa  pro- 
priété qu'il  a de  faire  irruption  dans  toutes  les  cavités 
libres  et  principalement  dans  les  poumons  ; l'eau  , par  sa 
capacité  pour  le  calorique  et  par  son  action  adoucissante 
sur  la  peau  , où  elle  peut  s’appliquer  à toute  sa  surface  et 
exercer  une  compression  bien  supérieure  à celle  de  l'air, 
quelque  élevée  que  soit  sa  lempéralure , puisque  la  densité 
de  1 un  est  à celle  de  l’autre  comme  I est  à 8o0  ; la  neige, 
par  sa  densité  et  sa  capacité  plus  grande  encore  pour  le 
calorique;  enfin  la  glace,  par  ces  dernières  propriétés 
qu’elle  possède  au  plus  haut  degré. 
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Variation  d’action  du  froid  prophylactique , considérée  sous  les 
rapports  physique  et  physiologique , sur  les  animaux  et  spécia- 
lement sur  l’homme  , suivant  son  état  de  froid  atmosphérique. 

§ 118.  Je  n’ai  rien  à ajouter  ici  à ce  que  j’ai  dit  ailleurs 
de  l’air  sous  le  rapport  de  ses  qualités  propres  et  de  ses 
influences  physiques  , physiologiques  et  pathologiques  §ur 
toute  la  nature , morte  ou  vivante , et  sur  l’homme  en  par- 
ticulier ; mais  je  dois  appliquer  ces  connaissances  à 1 hy- 
giène ou  à la  prophylaxie. 

§ 119.  L’air  froid  et  sec..,  par  sa  pesanteur  et  sa  tem- 
pérature , tendant  à dépouiller  les  surfaces  vivantes  de 
leur  humidité  , et  causant  l’astriction , le  resserrement , 
l’exaltation  secondaire  d’abord  locale , puis  générale  de 
la  peau  et  de  tout  l'organisme , il  en  résulte  une  modifica- 
tion , une  manière  d’être  propre  de  l’économie  , qu’il  faut, 
en  hygiène,  prendre  en  grande  considération.  Ainsi, 
modéré , il  est  favorable  à toutes  les  constitutions,  pour  peu 
qu’elles  aient  de  réaction , et  ne  saurait  être  nuisible  qu’aux 
vieillards  et  aux  individus  faibles  et  usés  , qui  ne  peuvent 
exister  qu’en  serre  chaude , sous  peine  d’iqcessanle  pon- 
gestions. . Alors  donc  qu’on  dirigera  ces  derniers  vers  les 
contrées  douces  et  tempérées  , on  conseillera  les  tempéra- 
tures plus  sévères  , où  règne  le  froid  sec , aux  individus 
nerveux,  irritables  et  mobiles,  quoique  vigoureux , chez 
qui  la  nutrition  et  la  respiration  se  font  bien,  l'innervation 
toutefois  étant  en  excès.  Intense , le  frqid  exige  une  grande 
force  de  réaction  pour  n’êlre  pas  destructeur  ; mais  alors  il 
rentre  dans  le  froid  extrême  dont  nous  nous  occuperons 
plus  loin. 

§ 120.  L’air  froid  et  humide..,  presque  à -}-  100°  de 
1 hygromètre , c’est-à-dire  voisin  de  la  saturation , exer- 
çant sur  les  divers  appareils  organiques  une  influence  con- 
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sidérable  et  nuisible , ainsi  que  l’ont  démontré  les  expé- 
riences de  Sanctorius  (1) , de  Keil  (2)  et  de  Fontana  (3) , 
la  température  où  il  domine  ne  saurait  être  conseillée  à 
personne , ou  tout  au  plus  momentanément  aux  constitu- 
tions dont  le  caractère  est  opposé  à celles  que  détermine 
cette  température  lorsqu’elle  est  extrême  ; c’est-à-dire , 
dont  la  fibre  est  sèche  et  dure , la  peau  brune  et  irritable  , 
la  sensibilité  exaltée  , les  appareils  digestif  et  respiratoire 
dans  un  état  habituel  de  surexcitation , etc.  ; mais  cette 
température  sera  surtout  nuisible  aux  enfans , aux  femmes 
faibles  et  anémiques , aux  personnes  molles  , lymphatiques, 
scrophuleuses  , rachitiques , enfin  à toutes  celles  dont  les 
chairs  sont  pâles  et  flasques , la  peau  inerte  et  décolorée , 
les  fonctions  imparfaites  et  languissantes. 

§ 121.  L’air  froid  et  modéré ..,  n’est  ainsi  qualifié , comme 
nous  l’avons  dit  ailleurs , que  d’une  manière  tout-à-fait  con- 
ventionnelle , relative  et  comparative , suivant  les  pays , les 
peuples  , les  individus,  les  saisons,  etc..,  la  même  tempé- 
rature que  l’habitant  du  Sénégal  trouverait  fort  rigoureuse, 
devant  être  excessive  pour  le  Lapon  et  le  Samoiéde,  etc... 
Malgré  ces  circonstances  de  latitudes , de  peuples , d’indi- 
vidus et  de  temps  , l’Européen , voulant  se  rendre  un 
compte  fidèle  des  modifications  imprimées  à sa  constitution 
par  l’action  de  l’air,  a dû  l’étudier  dans  un  terme  moyen 
de  pesanteur , de  chaleur  et  de  froid , de  sécheresse  et 
d’humidité , etc. , terme  qui  constitue  l’état  tempéré  de 
son  atmosphère.  C’est  ce  qu’il  a fait.  Et  comme  c’est  sous 
cette  température  que  l’économie  se  développe  avec  le 
plus  de  régularité  ; que  les  fonctions  s’exercent  avec  le 

(1)  Sanctorius  (Sanctorius):  Ars  de  statica  medicinâ;  Venise,  4614- 
1750  ; et  Paris , 1770,  in-12. 

(2)  Keil  (Jac.)  : Tantaminamedico-physica;  Lond.,  1718,  in-8. 

(3)  Fontana  (Sel.):  Ricerche  filos.  sopra  la  fisica  animale  ; Florent., 
1775,  in-4. 
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plus  de  facilité , et  que  les  facultés  cérébrales  de  l'homme, 
forces  intellectuelles  , morales  et  sensitives , ont  le  plus  de 
puissance  et  de  perfection;  c’est  aussi  sous  son  empire 
favorable  et  protecteur,  lorsqu’il  est  d’ailleurs  sec  et 
pur , que  doivent  se  réfugier  les  enfans  et  les  femmes  dé- 
biles , les  vieillards , les  infirmes  et  les  souffreteux  de  tous 
les  âges  et  de  tous  les  pays. 

§ 122.  L’air  froid  et  excessif..,  étant  entièrement  dé- 
pouillé d’humidité,  et  exerçant  sur  la  peau,  sur  les  ou- 
vertures des  membranes  muqueuses  et  sur  les  poumons  , 
une  impression  telle  que  le  sang  est  violemment  refoulé 
dans  l’intérieur  des  viscères,  dans  la  trame  des  organes  ; 
l’air  froid  et  excessif  donne  par  cela  même  lieu,  chez  les  in- 
dividus pourvus  de  force  de  réaction,  à une  exaltation 
viscérale  de  la  nutrition  en  particulier , et  chez  les  faibles 
ou  énervés , à des  congestions  morbides  et  destructives..  Il 
est  évident  que  la  température  où  domine  cet  air,  ne  saurait 
ctre  utile  à personne,  car  c’est  un  état  de  violence  et  de  dou- 
leur ! Mais  il  sera  surtout  nuisible  et  mortel  aux  vieillards, 
dépourvus  qu’ils  sont  de  réaction , et  si  souvent  atteints 
d’obstacles  à la  circulation  ; aux  convalescens , aux  enfans 
trop  jeunes,  aux  femmes  malingres  et  généralement  à tous 
ceux  dont  la  faiblesse  extrême  , le  dénûment  et  la  misère 
les  privent  de  moyens  de  réaction  nécessaires  pour  résister 
à une  telle  dépression. 

§ 123.  L’air  froid  et  variable.. , a son  but  d’ordre  et 
d’utilité;  car  le  changement , comme  l’intermiltence  d’ac- 
tion, est  une  loi  de  la  nature.  Les  alternatives  de  tempé- 
ratures sont  nécessaires  à tous  les  êtres  vivans,  sans  quoi 
leur  constitution  présenterait  des  anomalies  et  des  exagé- 
rations monstrueuses;  et  si , au  physique  comme  au  moral, 
l’homme  aime  les  changemens , c’est  que  les  changemens 
lui  sont  nécessaires;  le  vœu  d’une  vie  constamment  tran- 
quille et  uniforme  est  donc comme  celui  d’un  printemps 
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éternel,  une  chimère  et  une  absurdité..  Mais  ces  variations 
étant  ordinairement  loin  d’être  graduées  et  régulières , et 
étant,  au  contraires,  dans  certaines  latitudes,  très-considé- 
rables et  très-brusques  (1) , l’air  froid  et  variable  (2)  sera 
donc  sinon  la  cause  la  plus  puissante , du  moins  l’une  des 
causes  les  plus  fécondes  de  modifications  organiques  vio- 
lentes et  subites,  et  nécessairement  de  maladies.  Consé- 
quemment on  éloignera  avec  soin  de  ce  milieu  , qui  ne  peut 
convenir  qu’aux  individus  robustes , peu  irritables  et  puis- 
sans  d’équilibre,  lés  personnes  faibles,  mobiles,  maladives  ; 
les  vieillards,  les  femmes  et  les  enfans  malingres  et  chétifs. 


(1)  Bien  que  nous  ayons  indiqué,  à juste  titre  sans  doute,  la  zone 
moyenne  comme  le  théâtre  des  vicissitudes  atmosphériques  les  plus 
nombreuses  et  les  plus  dangereuses  pour  l’animal  et  surtout  pour 
l’homme  (§§  22-88) , nous  n’ignorons  pas , et  tous  les  voyageurs  en 
font  foi , que  vers  les  pôles  de  même  que  sous  les  tropiques,  on  en  ob- 
serve souvent  de  plus  étendues  et  de  plus  brusques  encore.  Toutefois , 
vers  les  pôles , ces  vicissitudes  se  passant  toujours  dans  une  tem- 
pérature inférieure  à zéro  , l’individu  est  resté  soigneusement  séques- 
tré ou  chaudement  vêtu  , mais  la  peau  froide  et  inerte..  D’un  autre 
côté , sous  les  tropiques , en  même  temps  que  la  chaleur  rend  cet 
individu  plus  robuste,  elle  fixe  , à l’extérieur,  la  vie  plus  énergique 
et  plus  puissante..  Par  cette  double  considération,  les  vicissitudes 
atmosphériques  ne  causent  pas,  tant  s’en  faut,  à l’homme  peu  im- 
pressionnable ou  vigoureux  des  pôles  et  de  l’équateur,  les  mêmes  ac- 
cidens  qu’elles  provoquent  chez  l'homme  sensible  et  mobile  des  ré- 
gions tempérées,  très-facile  à subir  ces  énormes  congestions  et  in- 
flammations viscérales  et  autres  , par  métastase  ou  suppression  de  la 
transpiration  cutanée  , qu’on  y observe  si  fréquemment... 

(2)  « L’air  froid  est  d’autant  plus  sensible  que  le  milieu  dans  lequel 
on  l’éprouve  est  plus  fréquemment  renouvelé  , puisque  la  portion  du 
milieu  en  contact  avec  le  corps,  emporte  avec  elle  la  quantité  de  ca- 
lorique qu’il  lui  a communiquée , et  qui  l’aurait  élevé  à sa  tempéra- 
ture , si  ses  rapports  étaient  restés  constamment  les  mêmes  ; une  nou- 
velle quantité  succédant  à la  première,  enlève  encore  de  la  chaleur  et 
se  refroidit  d’autant  plus  que  la  succession  a été  plus  rapide...  D’après 
cela , il  est  facile  de  concevoir  pourquoi  l’air  est  plus  froid  lorsqu’il 
fait  du  vent,  pourquoi  le  bain  d’eau  tranquille  est  moins  froid  que 
celui  d’eau  courante  ou  dans  lequel  on  s’agite.  » (Lagorce.) 
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§ 124.  Parmi  les  qualités  de  l’air  atmosphérique,  sa 
pesanteur , sa  densité  et  sa  rareté , ayant  sur  l'économie 
vivante  des  effets  constans  et  marqués,  le  médecin  hygié- 
niste y attache  une  importance  réelle.  Ainsi,  il  conseillera 
tantôt  lés  côtes  variées  ou  les  montagnes  escarpées , sui- 
vant les  prédispositions  organiques  et  cérébrales,  suivant 
les  besoins  physiques  et  moraux  de  chacun. 

S n. 

Variation  d’action  du  froid  prophylactique,  considérée  sous  les 
rapports  physique  et  physiologique  , sur  les  animaux  et  spé- 
cialement sur  l’homme,  suivant  son  état  d’eau  liquide. 

t 

§ 125.  L’eau  distillée  (protoxide  d’hydrogène),  rangée 
par  les  anciens  parmi  les  élémens  , et  parmi  les  corps  com- 
posés par  les  modernes,  est,  ainsi  que  l’ont  établi  MM.  Gay- 
Lussac  et  de  Humboldt,  à l’aide  de  l’eudiomèlre  de  Yolta , 
composée  de  88,9  d’oxigène,  de  11,1  d’hydrogène  en 
poids  , ou  de  deux  volumes  de  gaz  hydrogène  et  d’un  vo- 
lume de  gaz  oxygène,  et  pèse  1,125,  1 représentant  le 
poids  d’un  atome  d’oxygène  et  0,125  celui  d’un  atome  d’hy- 
drogène. Liquide  , elle  est  transparente , incolore , insipide , 
inodore  et  susceptible  de  mouiller  presque  tous  les  corps. 

A la  température  de  4°  -j-  0°  C.,un  centimètre  cube  d’eau 
distillée  pèse  un  gramme  ; d’où  il  suit  que  sa  pesanteur  est 
781  fois  plus  considérable  que  celle  de  l’air  ; à toute  autre 
température  ce  liquide  est  moins  pesant  ; et  c’est  à ce  de- 
gré qu’on  le  suppose  en  le  prenant,  comme  mesure  , pour 
déterminer,  par  comparaison  , la  pesanteur  spécifique  de 
tous  les  autres  corps  liquides  ou  solides.  L’eau  n’est  que 
peu  ou  point  compressible,  ainsi  que  l'ont  prouvé  MM.  De- 
saigneset  Perkins.  Mauvais  conducteur  du  calorique  (1),  si 


(1)  La  capacité  de  l’eau  pour  le  calorique  est  considérable,  puisque 
la  quantité  de  calorique  qui  élève  l’eau  à 1 degré , fait  monter  le  mer- 
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on  la  chauffe , elle  se  dilate  comme  les  autres  liquides , et 
lorsqu’elle  est  parvenue  à -f- 100°  C. , la  pression  de  l’air 
étant  de  76  cent,  environ , elle  passe  rapidement  à l’état  de 
vapeur  sans  se  décomposer,  bout  et  son  volume  devient 
1698  fois  plus  grand  qu’à  l’état  liquide,  à 4°  ,44  -|-  0°.  A cette 
époque  , la  température  cesse  de  s’élever,  quelque  soit  le 
degré  de  chaleur  auquel  on  la  soumet  ; tout  le  calorique  alors 
est  employé  à transformer  l’eau  en  vapeur  ; il  se  combine 
avec  elle  et  devient  latent.  Aussi  sait-on  qu’un  kilogramme 
de  vapeur  d’eau  à 100° , mis  en  contact  avec  5 kilog.  , 
66  d’eau  à 0°,  élève  la  température  des  6 kilogrammes 
66  résultans  à -(-  100°,  pourvu  qu’il  n’y  ait  point  de  perte. 

Si  au  lieu  de  chauffer  l’eau , on  la  place  dans  un 
lieu  froid , elle  se  refroidit  et  se  contracte  jusqu’à  ce 
qu’elle  soit  parvenue  à environ -{- 4°  C.  ; alors  elle  reste 
stationnaire  pendant  quelques  instans , et , si  on  continue  à 
la  refroidir,  elle  se  dilate  de  nouveau  et  se  congèle  , après 
avoir  perdu  l’air  qu’elle  contenait.  La  lumière  est  en  par- 
tie réfléchie , en  partie  réfractée  par  l’eau  , le  pouvoir  ré- 
fringent de  ce  liquide  surpassant  d’environ  sept  dixiè- 
mes celui  de  l’air;  ce  qui  avait  fait  pressentir  à Newton 
qu’il  contenait  un  fluide  très-combustible..  L’eau  ne  con- 
duit pas  bien  l’électricité  , à moins  qu’elle  ne  contienne  un 
peu  d’acide  ou  de  sel.  Quant  à l’action  chimique  qu’elle 
exerce  sur  les  différens  corps  de  la  nature  , on  peut  établir 
les  faits  suivans  : 1°  l’eau  agit  sur  certains  corps  sans  les 
décomposer  et  sans  qu’elle  se  f décompose  ; 2“  elle  n’agit 
point  sensiblement  sur  certains  corps  à la  température  or- 
dinaire ; 3°  elle  se  décompose  en  agissant  sur  certains 


cure  à 33°.  Aussi , pour  soustraire  de  la  chaleur  à nos  organes , on  ne 
se  sert  pas  ordinairement  de  l’air,  qui  est  mauvais  conducteur  du  calo- 
rique, mais  bien  de  l’eau  qui  réunit  le  double  avantage  d’un  plus 
grand  refroidissement  et  d’une  plus  facile  application. 
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corps  ; 4°  elle  n’éprouve  point  de  décomposition , mais 
elle  altère  les  corps  qui  sont  en  contact  avec  elle. 

L’eau  étant  un  corps  beaucoup  plus  dense  que  l’air  et 
touchant  nos  parties  par  un  plus  grand  nombre  de  points , 
rend  pour  nous , à part  l’action  particulière  qu’elle  exerce 
sur  nos  parties  à raison  de  sa  nature , l’impression  du  froid 
beaucoup  plus  vive. 

On  peut  juger  tout  d’abord  de  l’utilité  de  l’eau  par  la 
profusion  avec  laquelle  la  nature  l’a  répandue  sur  le  globe. 
En  effet , après  l’air,  c’est  le  fluide  le  plus  commun  -,  et  il 
est  tellement  indispensable  aux  êtres  organisés  , que  sans 
lui  on  ne  pourrait  concevoir  la  moindre  organisation , ni  même 
l’existence  de  la  plupart  des  corps  inorganiques.  L’eau  est 
le  principal  agent  de  la  végétation  : en  même  temps  que , 
par  celte  dernière , elle  est  l’une  des  principales  sources  de 
la  vie  des  animaux , elle  agit  directement  sur  eux , et  par 
son  mélange  avec  l’air  atmosphérique  , au  moyen  de  la  peau 
et  des  poumons , et  par  son  ingestion  dans  le  canal  digestif, 
où  elle  exerce  une  immense  action  sur  les  fonctions  nutri- 
tives. Enfin,  l’eau  est  d’une  telle  importance  dans  l’univers, 
dit  M.  de  Blainville  (1) , qu’une  secte  de  philosophes  l’a- 
vait considérée  comme  le  principe  des  choses. . . 

L’eau  pure  est  sans  contredit  la  boisson  la  plus  favorable 
à la  digestion , pour  les  estomacs  jeunes  et  robustes  ; mais 
il  n’en  est  plus  ainsi  pour  les  personnes  avancées  en  âge, 
ni  même  pour  les  adultes  qui,  soumis  à de  grandes  fatigues, 
ou  par  imitation  ou  par  gourmandise  , ont  contracté  l’habi- 
tude du  vin  et  des  autres  boissons  fermentées.  Toutefois  je 
suis  convaincu  qu’on  abuse  beaucoup  trop  de  cette  préten- 
due nécessité  de  l’ habitude , pour  l’usage  des  boissons  al- 
cooliques ou  fermentées , comme  pour  beaucoup  d’autres 


(1)  Blainville  (H.-M.  Duckotay  de):  De  l’organisation  des  animaux / 
Cours  de  physiologie  générale , etc.,  etc.;  Paris,  1822-29,  etc. 
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usages..  Je  soutiens  que  la  plupart  de  ceux  qui  ne  peuvent 
pas  digérer  avec  de  l’eau  , sinon  tous , sont  des  gourmands 
qui  mangent  trop  ; et  je  prétends  que  dans  les  convales- 
cences , dans  les  inflammations  chroniques  ou  dans  les  im- 
minences d’irritation  du  canal  digestif  principalement,  c’est 
là  la  meilleure  pierre  de  touche..  Quand  , en  effet,  la  diges- 
tion de  bons  alimens , d’alimens  facilement  assimilables  et 
eh  rapport  avec  le  goût  et  l’idiosyncrasie  du  malade  , ne 
se  fait  pas  bien , donne  lieu  à de  la  lienterie , etc.,  c’est 
qüe  le  convalescent  en  a pris  plus  qu'il  ne  convenait  à Yin- 
citâbilité  de  son  estomac  ou  au  besoin  de  nutrition  géné- 
rale. J’ai  remarqué,  et  plusieurs  de  mes  confrères  l'ont 
également  observé  sur  eux-mêmes , que  depuis  que  je  me 
suis  mis  à l’eau  pour  unique  boisson , même  aux  repas  , je 
puis  supporter  impunément  une  plus  grande  dose  d’ali- 
niens , et  plus  substantiels  et  plus  stimulons... 

Mais  l’eau  h’a  pas  seulement  la  propriété  de  dissoudre 
les  alimens  solides  et  de  favoriser  ainsi  l’action  de  l’estomac 
et  dés  intestins  sur  ces  substances,  d’en  faciliter  l’absorption 
et  de  concourir  ainsi  puissamment  à la  nutrition  : introduite 
dans  l’estomac  et  les  intestins , où  elle  est  absorbée  par  les 
veines  mésaraïques  ou  les  vaisseaux  chylifères , et  sans 
doute  soumise  ensuite  dans  le  poumon  à l’oxigénation , elle 
né  se  borne  pas  à diminuer  l’épaisseur  et  la  plasticité  du 
sang  auquel  elle  s’est  unie , et  à parcourir  avec  lui  toute 
l'économie,  répandant  dans  toutes  les  parties  la  quantité  de 
matières  fluides  nécessaire  à leur  action.. , l’eau  est  elle 
ntême  réparatrice  ; elle  se  convertit  en  notre  propre  sub- 
stance solide , ainsi  qu’il  résulte  clairement  des  expériences 
de  Fôrdyce  et  de  M.  Magendie,  et  que  chaque  médecin  a 
pii  s’en  convaincre  plus  d’une  fois  dans  sa  propre  pratique. 
Là,  il  a pu  observer,  en  effet,  que  dans  les  maladies  aiguës, 
1 inflammation  étant  détruite  , le  malade  n’ayant  pour  tout 
aliment  que  de  l'air  et  de  l’eau , refait  du  sang  et  reprend 
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promptement  des  forces..-,  çe  qui  doit  réprimer  l’ardeur 
funeste  de  certains  praticiens  à nourrir  leurs  malades  trop 
tôt , avant  la  chute  du  pouls  et  la  solution  complète , au 
moins  de  l’état  aigu... 

L’eau  est  la  base  de  toutes  les  boissons  fermentées  ou 
non  fermentées  que  l'homme  a inventées  pour  ses  besoins 
ou  pour  ses  jouissances  guliqûes.  Mélangée  aux  sirops 
adoucissons  et  rafraichissans , aux  divers  composés  de  mü- 
coso-sucré , d’acide  malique,  citrique,  de  mucilage  et 
d'huile,  l’eau  constitue  ces  boissons  délicieuses  doiit l’homme 
se  montre  si  avide  sous  l’équateur  ou  pendant  les  chaleurs 
d’été  des  climats  tempérés. 

Pour  être  potable  , l’eau  doit  être  fraîche,  vive  , limpide 
et  inodore.  Elle  doit  en  outre  contenir  une  certaine  quantité 
d’air,  et , selon  quelques  auteurs , un  peu  d’acide  carbo- 
nique. C’est  au  reste  à la  présence  de  ces  fluides  élastiques 
qu  elle  doit  sa  saveur.  Aussi  lorsque  par  l’ébiillition  ou  la 
distillation  ces  gaz  lui  ont  été  enletés,  l’eau  est-elle  beau- 
coup plus  fade  et  moins  digestive.  C’était  donc  une  méthode 
vicieuse  de  purifier  l’eau,  que  celle  des  anciens , qui  con- 
sistait à la  faire  bouillir  ; et  lorsqu’on  se  trouve  dans  la  né- 
cessité de  faire  usage  de  ce  liquide  ainsi  bouilli  ou  distillé  , 
il  faut  préalablement  l’agiter  pendant  quelques  instans,  afin 
de  lui  restituer  autant  que  possible  l’air  qu’elle  contenait. 

Parmi  les  eaux  de  pluie  des  divers  époques  de  l’année  , 
celles  qu’on  recueille  au  printemps  , avant  que  l’air  Soit 
rempli  d’insectes,  et  après  que  les  pluies  cl’hiver  ont  lavé 
et  purifié  l'atmosphère  , surtout  celles  qu’on  reçoit  Sur  les 
hautes  montagnes , sont  les  meilleures.  Par  la  même  raison, 
l’eau  qui  provient  de  la  neige , de  la  grêle  ou  de  la  glace , 
est  très-pure , leur  température  ayant  détruit  lçS  animal- 
cules qu  elle  contenait  primitivement.  Gctte  eau  n’a  donc 
point  les  inconvéniens  qu’on  lui  a reprochés  de  produire 
certaines  affections,  le  goitre  par  exemple.  Seulement,  étant 
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privée  d’air,  comme  l’eau  bouillie  et  distillée , elle  doit  être 
vivifiée  comme  elles  par  l’aérification.  Pour  les  eaux  d’o- 
rage, elles  sont,  les  premières  toutefois,  les  moins.:salubres, 
et  ne  doivent  être  employées  qu’après  avoir  été  filtrées  et 
fortement  agitées. 

L’eau  de  sources  et  de  puits  est  moins  aérée , moins  lé- 
gère, plus  chargée  de  sels  ordinairement  que  celles  dont 
nous  venons  de  parler  ; ce  qui  la  rend  encore  dure  et  peu 
propre  aux  usages  domestiques  : aussi  dissout-elle  mal  le 
savon.  Elle  est  limpide  et  onctueuse  toutefois  , et  la  pre- 
mière étant  courante  et  soumise  à une  sorte  de  filtration  en 
même  temps  qu’à  l’air  atmosphérique , est  préférable  à 
l’eau  de  puits. 

Mais  entre  toutes  les  eaux  que  la  nature  a mises  à la 
disposition  de  l’homme  et  des  animaux , l’eau  de  rivière 
est  la  plus  légère , la  plus  pure  et  la  plus  saine , comme  la 
plus  agréable  ; alors  surtout  qu’elle  s’éloigne  de  sa  source 
et  qu’elle  roule  sur  un  lit  de  sable  et  de  gravois.  Cepen- 
dant celle  des  fleuves  qui , comme  la  Seine  et  la  Tamise  , 
n’étant  pas  très-impétueux  ni  d’un  très-gros  volume,  après 
avoir  parcouru  dans  leurs  nombreux  replis  des  plaines  fer- 
tiles , où  elles  se  sont  chargées  de  maintes  substances  or- 
ganiques en  décomposition  , traversent  encore  de  grandes 
cités,  dont  elles  reçoivent  les  immondices  et  les  innombra- 
bles impuretés  ; ces  eaux  , disons-nous , peuvent  devenir 
fort  insalubres,  sur  tout  si  une  police  prévoyante  ne  veille  pas 
à ce  qu’on  les  puise  en  amont  de  ces  fleuves  et  avant 
leur  entrée  dans  l’enceinte  des  villes.  Dans  tous  les  cas , 
pour  les  dépouiller  de  leur  boue  noire  et  fétide,  faut-il  les 
laisser  reposer,  les  filtrer  et  les  agiter  ensuite. 

L’eau  des  lacs , résultant  de  la  fonte  des  neiges , de  la 
grêle  et  des  glaces  ; des  pluies , des  sources  ou  des  rivières 
qui  vont  s’y  rendre , passe  pour  insalubre  à raison  des 
nombreux  détritus  qu’elle  contiendrait..  Cela  serait  tout  au 


TRAITÉ  DU  FROID.  209 

plus  vrai  pour  celle  des  lacs  des  pays  de  plaines;  mais 
pour  celle  des  lacs  qui  sont  situés , comme  il  advient  ordi- 
nairement , au  voisinage  des  montagnes , il  en  est  tout  au- 
trement. Est-il  rien  de  plus  pur  et  de  plus  limpide  , en  ef- 
fet , que  ces  masses  immenses  d’eau  des  lacs  de  Genève  , 
de  Zurich  et  de  Brienne?..  Le  professeur  Tingre  a prouvé, 
par  des  expériences  positives , que  l’eau  du  Rhône , au 
sortir  du  lac  Léman , donne  un  résidu  moitié  moins  consi- 
dérable que  celle  qui  sort  des  fontaines  circonvoisines. 

L’eau  croupissante  des  marais  et  des  étangs  est  généra- 
lement très-impure  , à raison  des  matières  organiques  en 
décomposition  dont  elle  abonde.  Il  faudrait , si  l’on  était 
réduit  à s’en  servir,  l’évaporer , la  filtrer  et  la  battre  en- 
suite à l’air  libre.  Quant  à l’eau  de  mer,  elle  ne  saurait  être 
utile  comme  boisson , qu’ autant  qu’elle  a subi  quelques 
préparations  particulières,  la  distillation,  par  exemple,  qui 
la  débarasse  aussi  complètement  que  possible  des  sels 
qu’elle  contient.  Toutefois,  lorsque  l’eau  de  la  mer  a été 
gelée  , le  liquide  qui  provient  de  cette  glace  fondue  a les 
mêmes  propriétés  que  l’eau  de  neige  et  de  glace  ordi- 
naire. 

Employée  à l’intérieur  ou  à l’extérieur,  en  médecine  ou 
en  chirurgie , l’eau  est  simple  ou  composée , c’est-à-dire 
chargée  de  principes  salins  , végétaux  ou  animaux , desti- 
nés à en  aider  ou  à en  modifier,  suivant  l’indication , plus  ou 
moins  puissamment  l’action.  Ceci  s’entend  des  boissons , des 
injections  , des  applications , des  affusions , etc. , dont  nous 
allons  traiter  maintenant  en  particulier. 

§ 126.  A.  Boissons.  — Formées  de  liquides  destinés  à 
étancher  la  soif  qu’entraîne  la  perte  des  fluides  par  le  jeu 
naturel  des  fonctions,  par  l’exercice  ou  la  chaleur  extrêmes, 
par  l’excitation  de  l’estomac  sous  l’influence  des  divers 
ingesta  irritans,  solides  ou  liquides;  les  boissons  bornées, 
à l’origine  des  sociétés , à l’eau  simple  à peine  édulcorée 
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avec  le  jus  de  quelques  fruits  indigènes,  ont  dû,  avec  la 
civilisation  [tout  dégénérant  entre  les  mains  de  l’homme.., 
comme  le  dit  Rousseau) , remplir  une  autre  indication , et 
servir  à exciter  les  forces  languissantes  de  l'estomac  sur- 
chargé de  mets  innombrables  et  tous  plus  ou  moins  surex- 
citans.  Aussi,  comme  ces  mets  eux-mêmes , ces  boissons 
sont-elles  devenues  infinies  dans  leurs  variétés  ; et,  à la  série 
déjà  nombreuse  des  rafraîchissantes,  sont  venues  s’ad- 
joindre les  boissons  fermentées  , aromatiques  et  alcooliques , 
pures  ou  diversement  et  perfidement  combinées  entre  elles. . . 

Mais  il  n’entre  dans  notre  sujet  de  nous  occuper,  parmi 
toutes  ces  boissons , que  de  celles  de  la  première  série  , ou 
plutôt  de  leur  excipient  commun  , l’eau  froide  ; les  hases  qui 
les  différencient  n’ayant  pour  but  que  d’en  aider  l’action  , 
en  la  rendant  plus  agréable  ou  plus  active.  Sans  doute, 
ainsi  que  le  remarque  judicieusement  Bordeu  (1) , il  est 
bien  difficile  de  déterminer  la  manière  dont  les  boissons 
fraîches  agissent  sur  notre  organisation  et  sur  nos  fluides  ; 
mais  il  est  évident  que  cette  action,  quelle  qu’elle  soit , pro- 
vient principalement  de  la  soustraction  du  calorique  qu’elles 
font  aux  tissus  surexcités , et  du  calme  qu’elles  procurent 
aux  organes , en  modérant  les  phénomènes  physico-chimi- 
ques exagérés  dont  ils  sont  le  siège.  D’ailleurs  cette  action 
varie  suivant  le  degré  d’abaissement  de  la  température  de 
l’eau,  c’est-à-dire  suivant  qu’elle  est  très-froide  (de  0°  à 
-j-5°  R.) , froide  (de  -|—  5°  à — {- 10°  R.) , ou  , fraîche  (de 
4-10°  à -f-15°  R.);  et  suivant  d’autres  circonstances  re- 
latives à l’individu , que  nous  avons  fait  connaître  ailleurs 
(§  107). 

Quoiqu’il  en  soit , en  vertu  de  ce  principe  de  conserva- 
tion que  la  nature  a mis  en  lui-même  , lorsque  ses  sens  ne 


(1)  Bordrit  : Maladies  chrotiiques. 
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sont  pas  tout-à— fait  dépravés  , l'individu  est  ici  dirigé  , en 
état  de  santé  comme  en  état  de  maladie  , par  ses  appétits, 
par  ses  besoins. 

Lors  donc  qu’il  éprouve  une  appétence , un  désir  mar- 
qué des  boissons  rafraîchissantes , c’est  qu’il  existe  en  lui 
un  principe  de  surexcitation  , de  sur  animalisation  qu’il  est 
utile  d’équilibrer  ou  d’anéantir;  et  si  par  force  ou  par  pré- 
jugés, l'individu  résiste  à la  satisfaction  d’un  besoin  phy- 
siologique pressant , il  peut  en  résulter  les  accidens  les  plus 
graves  et  les  plus  terribles , les  inflammations  les  plus  pro- 
fondes et  les  plus  violentes  : tels  que  le  délire  furieux,  dans 
notre  espèce  ; la  rage  chez  le  chien , le  chat  et  le  loup  , et 
indubitablement  chez  d’autres  espèces  encore,  sans  omettre 
celle  de  l’homme  lui-même , ainsi  qu’on  prétend  en  avoir 
observé  quelques  exemples. 

Les  boissons  aqueuses  simples  constituent  le  digestif  par 
excellence  (§  125)  ; et , du  moins  jusqu’à  la  vieillesse  , si 
non  toute  la  vie  (1),  pour  l’homme  de  lettres  et  de  cabinet, 
et  pour  celui  qui  n’est  pas  astreint  à de  rudes  travaux  ou 
exposé  à l’intempérie  des  saisons  , elles  suffiront  toujours  , 
tant  qu’il  contiendra  son  appétit  dans  les  bornes  naturelles.. 
Hors  le  temps  des  repas  ou  de  la  digestion , les  boissons 
aqueuses  pourront  être , sans  danger,  rendues  plus  sapides 
et  plus  agréables  par  l’addition  de  divers  principes  muci- 
lagineux , sucrés  ou  acidulés , que  contiennent  les  nom- 
breuses variétés  des  fruits  de  ces  trois  séries  , dont  la  na- 
ture , prévoyante  et  libérale  , a si  richement  doté  le  globe 
vers  les  contrées  où  la  chaleur  du  climat  les  rendait  plus 


(1)  « En  ce  pays  et  plus  on  avance  vers  le  nord , plus  il  est  rare  de 
trouver  de  ces  exemples;  mais,  dans  le  midi,  rien  n’est  plus  ordi- 
naire que  de  rencontrer  des  vieillards  qui  ont  toujours  vécu  abstèmes. 
Là  en  efïct  l’ivresse  est-elle  aussi  rare  qu’elle  est  commune  dans  les 
pays  du  nord,  où  la  surslimulalion  est  plus  impunie  (§93)?  » Rostan  : 
Dictionnairo  ahrètji  des  sciences  méd.y  article  Boissons  . 
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nécessaires  et  plus  propices  ! Ainsi  associée  à un  principe 
acidulé  ou  stimulant , l'eau  , pendant  les  grandes  chaleurs, 
étanche  mieux  la  soif  que  lorsqu’elle  est  pure  (1).  C’est  d’a- 
près celte  observation  que  les  soldats  romains  portaient 
en  campagne  une  fiole  de  vinaigre , et  que  nos  propres 
soldats  lui  préfèrent  une  fiole  d’eau-de-vie , qui  ale  double 
avantage  de  rafraîchir  par  son  mélange  atomistique  avec 
l’eau , et  de.  stimuler  fortement  à l’état  de  pureté. 

Cependant  quiconque  s’écartant  des  lois  providentielles 
qui  régissent  son  organisation  , excite  et  pervertit  ses 
besoins , en  est  bientôt  puni  : si  l’homme  se  livre  immo- 
dérément au  plaisir  que  lui  causent  ces  préparations 
rafraîchissantes,  il  en  éprouve  des  accidens  assez  graves 
et  quelquefois  même  mortels..  (§  150).  En  effet,  ainsi 
que  je  l’ai  souvent  entendu  dire  au  professeur  Brous- 
sais , Y abus  des  boissons , pouvant  d’ailleurs  aller  plus  loin 
que  celui  des  alimens  , est  au  moins  aussi  dangereux  que  ce 
dernier... 

Mais  réglé  d’après  les  besoins  instinctifs , soumis  aux 
lois  hygiéniques  et  physiologiques , l’usage  des  boissons 
froides  et  rafraîchissantes  est  incontestablement,  après 
l’air , le  modificateur  prophylactique  par  excellence  ! et 
celui  qui , doué  d’une  bonne  constitution  , saurait  en  user 
d’après  ces  principes  , vivrait  long-temps , et , ce  qui  est 
préférable  , exempt  de  toutes  les  infirmités  qui  assiègent 
les  intempérans , et  qui  finissent  par  leur  rendre  la  vie  pé- 
nible et  insupportable. 

§ 127.  B.  Injections.  — Comme  elles  ne  constituent  pas 


(1)  Johnson  toutefois  préfère,  même  sous  les  tropiques,  l’eau  pure 
et  froide,  comme  moyen  prophylactique  et  curatif,  à toutes  les  bois- 
sons composées,  surtout  stimulantes,  qu’il  regarde  comme  nuisibles 
dans  presque  tons  les  cas.  ( Influence  des  climats  tropicaux  sur  la 
constitution  européenne  ; Londres,  4SI  3-1837.) 
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un  moyen  hygiénique , mais  bien  un  moyen  médical , nous 
renvoyons  ce  qui  concerne  les  injections  à la  troisième  par- 
tie de  ce  travail  (§  101). 

§ 128.  C.  Lotions  et  ablutions.  — Modification  et 
diminutif  des  bains  (§  16S)  et  des  affusions  (§  166),  les 
lotions  participent  de  leur  importance , et  servent  à laver  et 
à imprégner  d’eau  , soit  avec  la  main , soit  avec  une  éponge 
ou  un  linge  , une  partie  quelconque  du  corps.  On  s’en  sert, 
en  hygiène,  pour  débarrasser  la  peau  et  certaines  cavités 
béantes,  des  corps  étrangers  et  des  impuretés  qui  y adhè- 
rent. On  y a recours  encore  pour  calmer  la  sur-activité  de 
l’enveloppe  cutanée  ou  des  parties  sous-jacentes.  Elles 
constituent  l’un  des  principaux  élémens  de  la  toilette , et 
peuvent  être  rendues  plus  ou  moins  composées , plus  ou 
moins  actives , à l’aide  de  diverses  bases  adoucissantes , 
narcotiques , stimulantes , aromatiques , etc.  Mais  les  lotions 
simples  sont  en  général  préférables,  même  pendant  l’hi- 
ver (1),  où  elles  ont  le  double  avantage  de  leur  action  spé- 
ciale , et  de  leur  action  générale , comme  corps  froid  ser- 
vant à rapprocher  les  parties  ablutionnées  et  découvertes  de 
la  température  extérieure  ; et  à éviter  ainsi  les  érysipèles , les 
gerçures,  et  quelquefois  les  accidens  plus  graves  qui  résul- 
tent de  l’impression  brusque  d’un  air  froid  sur  ces  parties, 
lorsqu’elles  ont  été  soumises  imprudemment  à des  ablutions 
chaudes  ; ablutions  qui  ne  doivent  être  permises  que  pour 
les  malades  condamnés  à garder  l’appartement , et  non 


(1)  C’est  surtout  dans  les  pays  chauds  , et  en  été  dans  l’Europe  mé- 
ridionale, où  l’ardeur  d’une  atmosphère  brûlante  entretient  une  trans- 
piration abondante  et  continuelle  , épuise  l’individu  et  le  dispose , par 
la  suractivité  de  la  peau  , à toutes  les  affections  cutanées;  c’est,  dis-je, 
sous  celte  température  que  les  lotions  sont  surtout  indispensables. 
Admirez  aussi  la  sagesse  et  la  sollicitude  des  législateurs  primitifs  des 
peuples  méridionaux,  les  leur  imposant  comme  un  devoir  religieux  ! 
Le  judaïsme,  l’islamisme  et  tous]  les  cultes  orientaux  en  faisant  un 
dogme  impérieux!.. 
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exposés  par  conséquent  aux  alternatives  de  température. 

§ 129.  D.  Fomentations  ou  applications.  — Bien  que 
le  nom  donné  à ce  moyen  vienne  du  mot  latin  fovere , 
réchauffer,  comme  le  caractère  distinctif  des  fomentations 
est  l’application  permanente  ou  passagère , à la  surface  du 
corps , de  flanelles , d’éponges  ou  de  linges , qui  peuvent 
être  aussi  bien  imbibés  de  liquides  froids  que  de  liquides 
chauds , nous  ne  maintiendrons  ici  celte  appellation  qu’en 
faisant  toutefois  observer  son  vice  étymologique,  et  en  pro- 
posant d’y  substituer  la  dénomination  plus  générale  ù' ap- 
plications. Les  applications  sont  employées  dans  le  même 
but  et  de  la  même  manière  que  les  lotions , mais  lorsqu’on 
veut  obtenir  un  résultat  plus  marqué  : de  telle  sorte 
qu’on  ne  s’en  sert  guère  en  hygiène,  qu’elles  rentrent  dans 
la  thérapeutique , et  doivent  pour  cela  être  renvoyées,  avec 
les  injections  (§  161  ) , à la  troisième  partie  de  ce  travail. 

§ 130.  E.  Douches.  — De  même  que  les  fomentations 
et  les  injections,  les  douches  n’étant  guère  employées 
qu’en  thérapeutique,  nous  en  renvoyons  également  l’exposé 
à la  troisième  partie  de  ce  travail  ( § 164). 

§ 131.  F.  Irrigations.  — Même  observation  que  pour 
les  douches  ( § 165). 

§ 132.  G.  Affusions.  — Même  observation  que  pour  les 
irrigations  ( § 166  ). 

§ 133.  H.  Immersions.  — Comme  moyen  hygiénique , 
l’immersion  froide  employée  avec  les  précautions  conve- 
nables , peut  avoir,  chez  le  jeune  homme  vigoureux  et  chez 
l’adulte , ainsi  que  les  bains  frais  ou  froids , et  les  affusions , 
dont  elles  se  rapprochent  beaucoup , des  effets  avantageux. 
Mais , ainsi  que  nous  l’avons  fait  remarquer  (§§  108-111) , et 
malgré  ce  qu’ont  écrit  d’éloquent,  à cet  égard,  Locke  et 
Rousseau,  l’immersion,  pour  les  enfans  nouveau-nés,  prati- 
quée par  certains  peuples , et  qu’on  a voulu  naturaliser 
parmi  nous , est  absurde  et  dangereuse  ; du  moins  dans  nos 
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climats  et  avec  les  modifications  imprimées  à nos  constitu- 
tions par  les  écarts  de  notre  civilisation. 

L’immersion  étant  d’ailleurs  un  moyen  assez  rarement 
usité  en  hygiène  , mais  au  contraire  essentiellement  théra- 
peutique , nous  renvoyons , comme  pour  les  injections , 
les  douches,  les  irrigations , etc.  , leur  complément,  à la 
partie  curative  de  ce  travail  (§  167). 

§ 134.  T.  Bains.  — Comme  les  boissons,  les  bains  varient 
dans  leur  action , mais  d’une  manière  beaucoup  plus  mar- 
quée qu’elles,  à raison  de  l’étendue  matérielle  de  cette 
action , suivant  le  degré  d’abaissement  de  leur  tempéra- 
ture -,  c’est-à-dire , suivant  qu’ils  sont  très-froids  ( de  0“  à 
-f-  10°  R.),  froids  (de  10°  à -j- 15°  R.) , ou  frais  (de 
-{-  15°  à -j-  20  R.  ) ; mais , de  ces  trois  variétés  de  bains  , 
les  deux  premières  n’étant  employées  qu’en  médecine, 
nous  remettrons  à nous  en  occuper  ailleurs  (§  168),  et  nous 
ne  traiterons  ici  que  de  la  dernière  , la  seule  dont  on  fasse 
usage  en  hygiène. 

Il  est  vrai  que  cette  division  de  la  température  des  bains 
est  arbitraire  ; que  bien  que  chaque  espèce  de  bains  con- 
serve la  qualification  de  très- froid  , de  ' froid  ou  de  frais,  au 
bas  comme  au  haut  de  l’échelle  lhermométrique  sur  la- 
quelle se  fonde  cette  qualification  ; et  que  ce  qui  est  froid 
pour  un  Européen  , est  tout  au  plus  frais  pour  un  polai- 
rien , etc..  (1).  Mais,  ainsi  que  nous  l’avons  déjà  fait  re- 


(j)  Un  bain  froid  serait  nuisible  à l’homme  du  midi,  dont  la  sensi- 
bilité de  la  peau  est  exaltée  par  la  chaleur  de  ce  climat.  L’homme  du 
nord  , au  contraire,  les  supporte  sans  douleur,  et  peut  impunément 
se  plonger  dans  les  rivières , les  fleuves  , les  mers  de  son  pays.  Sou 
enveloppe  plus  dense , plus  ferme  et  moins  sensible , ses  centres  ner- 
veux moins  impressionnables,  n’en  reçoivent  qu’une  favorable  in- 
fluence.. La  nature,  sage  et  prévoyante , ne  nous  a-t-elle  pas  organisés 
pour  vivre  au  milieu  des  modificateurs  qui  nous  environnent , et  par 
conséquent , pour  nous  baigner,  sans  danger,  dans  les  eaux  répandues 
sur  la  portion  du  globe  que  nous  habitons?.. 
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marquer  (§  19) , ces  divisions  , nécessaires  à l’ordre  logi- 
que dans  le  travail , sont  d’ailleurs  relatives  aux  diverses 
nuances  de  susceptibilité  individuelle , à la  sensibilité  de 
l’espèce  humaine  en  général , et  en  particulier,  à celle 
de  l’habitant  de  la  zone  moyenne , sur  lequel  nous  sommes 
plus  particulièrement  appelés  à expérimenter. 

Le  bain  frais  fut  vanté  de  tout  temps  , surtout  par  les 
peuples  vierges  ou  régis  par  de  sages  institutions.  Il  n’a  pu 
être  banni  que  par  les  nations  amollies  et  dégradées  par 
une  fausse  civilisation  (§  104)..  Les  Spartiates  se  baignaient 
dans  l’Eurotas  , et  les  Romains  s’exerçaient  dans  le  Tibre 
à la  nage.  On  connaît  la  réponse  d’un  Lacédémonien  à un  roi 
de  Syracuse  , qui  trouvait  la  sauce  noire  peu  appétissante  : 
« Il  y manque,  dit  le  Spartiate,  un  assaisonnement  : l’appétit 
que  donnent  l’exercice  et  les  bains  dans  l’Eurotas..  » 

Horace  conseille  , comme  moyen  hygiénique  quotidien  , 
de  traverser  trois  fois  le  Tibre  à la  nage  et  de  vider  trois 
flacons  de  massique..  ; Bruce,  au  rapport  de  Macquard , as- 
sure qu’en  Nubie,  la  pratique  de  se  jeter  dans  l’eau  des 
fleuves  , même  quand  on  est  en  sueur,  n’a  rien  de  fâcheux. 
Ceux  qui  ont  voyagé  dans  les  pays  chauds  ont  eu  maintes 
fois  l’occasion  de  remarquer  que  les  bains  de  rivière , 
comme  les  boissons  à la  glace , pris  avec  prudence , sont 
les  meilleurs  prophylactiques  des  maladies  qui  y régnent. 
Les  médecins  qui  ont  parcouru  ou  qui  habitent  les  îles  voi- 
sines de  la  ligne  , MM.  Gravier  dans  l’Inde  , Leriverendà 
la  Havanne,ne  cessent  d’en  vanter  l’efficacité.  Desgenettes, 
dont  la  science  et  la  patrie  déplorent  aux  mêmes  titres  la 
perte  récente,  recommandait  à nos  soldats  d Égypte  l’usage 
des  bains  de  rivière,  comme  un  des  meilleurs  moyens  d’en- 
tretenir leur  santé. 

Les  médecins  italiens  et  espagnols , Giannini , Lancisi  (1) 


(1)  Lincisi:  Opéra , lib.  III,  p.  171. 
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et  tant  d’autres , allirment  qu’ils  ne  connaissent  pas  de 
meilleurs  préservatifs  que  ce  double  emploi  du  froid  intus 
et  extrà  (bains  et  glace)  contre  les  maladies  épidémiques 
qui  ravagent  l’Espagne  et  surtout  l’Italie.  L’impression  du 
froid  sur  la  peau  chaude  et  surexcitée  des  habitans  de  ces 
contrées,  chez  qui  son  excès  d’action  entraîne,  par  les 
sueurs  excessives , la  débilitation  générale  en  même  temps 
que  la  surexcitation  gastro-intestinale  et  cérébro-rachi- 
dienne ; l’impression  du  froid  sur  ces  organisations  énervées 
ou  surexitées,  disons-nous,  est  loin  d’être  fâcheuse  : bien 
au  contraire , et , soumise  aux  règles  physiologiques , elle 
ne  suscite  jamais  de  troubles  ou  de  dérangemens  que  dans 
les  constitutions  déjà  malades  , ou  du  moins  renfermant  le 
germe  d’une  maladie. 

Au  moment  où  l’on  se  plonge  dans  le  bain , la  circulation 
se  ralentit , la  respiration  devient  plus  rare  , la  calorification 
diminue , l’exhalation  cutanée  ne  s’exerce  pas  et  est  rempla- 
cée par  les  urines  ; mais,  surtout  si  on  se  livre  au  mouvement 
ou  à la  natation,  ces  phénomènes  de  saisissement  et  de  con- 
gestion ne  tardent  pas  à disparaître  sous  l’influence  de  la 
réaction.  La  contractilité  musculaire  s’accroît , l’appétit 
est  plus  vif , la  digestion  plus  facile , en  un  mot , on  se  sent 
plus  fort  et  plus  dispos..  Aussi,  le  bain  frais  , en  empê- 
chant les  pertes  occasionnées  par  l’exhalation  cutanée , en 
augmentant  l’activité  du  canal  digestif , en  modérant  l’in- 
nervation , enfin , en  redoublant  l’énergie  des  organes  et 
en  faisant  prédominer  la  force  de  composition  sur  celle  de 
décomposition , forlifie-t-il  la  constitution  ! 

Les  bains  , à part  leur  action  propre  et  générale , pro- 
duisent des  effets  particuliers , et  doivent  être  réglés  sui- 
vant les  [tempéramens , les  idiosyncrasies , le  goût  ou  la 
répugnance,  les  habitudes,  le  sexe  et  l’âge  de  l’individu; 
l’état  atmosphérique,  les  climats,  les  saisons'  voire  même 
les  heures  du  jour..;  mais  ces  diverses  circonstances,  com- 
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munes  aux  différens  modes  du  froid,  ont  été  ou  seront  indi- 
quées aux  chapitres  dans  lesquels  nous  en  avons  traité , ou 
bien  où  nous  en  traiterons  au  point  de  vue  de  ce  modifica- 
teur considéré  en  général  et  sous  ces  influences  diverses. 

Il  est  quelque  règles  à établir  pour  l’usage  des  bains 
frais  : ainsi , afin  d’éviter  la  disposition  qu’ils  provoquent  à 
la  congestion  du  cerveau  , du  cœur  et  des  grands  viscères, 
et  pour  fixer  le  sang  à la  périphérie,  on  doit  se  livrer  préa- 
lablement à un  exercice  modéré.  De  même  aussi , et  plus 
encore  que  pour  les  bains  chauds , il  est  nécessaire  que  la 
digestion  stomacale  soit  entièrement  terminée  ; c’est-à- 
dire  qu’il  se  soit  écoulé  au  moins  quatre  heures  depuis  le 
dernier  repas.  Et  bien  que  le  danger  soit  moindre  lorsque 
le  corps  est  habitué  à l’impression  du  froid , faut-il  rare- 
ment manger  ou  même  boire  , au  bain , fût-ce  des  stimu- 
lans , à moins  d’une  fatigue  extrême  et  lors  d’une  longue 
natation.  A raison  du  mode  d’action  différent  des  bains 
chauds  et  des  bains  frais , tandis  qu’il  est  préférable  de 
prendre  les  premiers  le  soir,  avant  de  se  mettre  au  lit , ou 
du  moins  qu’il  est  nécessaire , surtout  l’hiver,  de  se  coucher 
après  ; les  seconds  doivent  être  pris  préférablement  le  ma- 
tin , alors  cependant  que  le  soleil  est  déjà  sur  l’horizon  ; 
car  il  est  nécessaire  , avant  de  se  mettre  à l’eau  , de  s’ex- 
poser nu  à l’insolation , afin  de  vaporiser  la  sueur  qui  pour- 
rait rester  à la  surface  du  corps. 

Ainsi  bien  séché  , sans  pourtant  trop  s’échauffer  la  peau , 
et  après  s’être  mouillé  la  tête,  soit  avec  les  mains  , soit  en 
la  plongeant  dans  l’eau  , on  doit  se  jeter  brusquement  à la 
nage  , d’une  élévation  modéréè  , les  pieds  et  non  la  tête  en 
bas.  Ce  n’est  pas , en  effet , tant  s’en  faut , sans  inconvé- 
nient que , placé  à une  grande  hauteur  au  dessus  du  niveau 
du  fleuve  , on  s’v  jette  la  tête  la  première  ; ce  qui  s’appelle 
donner  une  tête... 

H en  est  de  même  de  la  natation  sous  l’eau , ou  du  pion - 
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ger,  qui  force  à suspendre  la  respiration  et  dispose  égale- 
ment à la  congestion  des  grands  viscères  : du  cœur  et  du 
cerveau  en  particulier.  On  doit  donc , je  le  répète  , se  jeter 
brusquement  à la  nage , sans  pénétrer  profondément  dans 
le  fleuve , afin  d’éviter  les  phénomènes  désagréables  et 
quelquefois  même  dangereux  chez  les  femmes  nerveuses  et 
irritables , au  cœur  hypertrophié  et  anévrismatique , occa- 
sionnés par  l’immersion  lente  et.  graduée , comme  par  le 
séjour  momentané  sous  l’eau  ; l’impression  du  froid  étant 
d’autant  plus  pénible  qu’elle  est  plus  étroitement  circon- 
scrite et  qu’elle  n’est  pas  compensée  par  la  respiration. 

Quant  à la  durée  du  bain  , elle  doit  être  déterminée  par 
l'effet  qu’on  en  retire,  et  proportionnée  à la  force  de  réaction 
de  l’individu.  Mais  en  général  on  y reste  beaucoup  trop  long- 
temps. Il  ne  faut  jamais  attendre  même  le  premier  frisson 
pour  s’en  retirer , quoiqu’on  ait  dit  qu’il  ne  fallait  le  faire 
qu’au  deuxième.  Je  soutiens  que  ce  conseil  est  perfide  , et 
que  si  tant  de  personnes  disent  s’être  mal  trouvées  des 
bains  frais,  c’est  quelles  ne  savaient  pas  les  prendre..  Je 
le  répète  : l’une  des  conditions  essentielles  du  bain  frais  , 
c’est  de  ne  pas  souffrir  du  froid  dans  l’eau  , et  de  s’en  reti 
rer  avant  le  frisson , quitte  à se  replonger  une  ou  plusieurs 
fois , c’est-à-dire  à le  prendre  par  immersions  répétées. 

Au  sortir  du  bain , il  faut  s’essuyer  fortement  et  prompte- 
ment ; prendre  de  nouveau  un  léger  exercice  , et  laisser 
s’écouler  au  moins  une  heure  avant  de  déjeûner  (I). 

Les  bains  frais  dont  on  doit  faire  usage  dans  les  pays 
chauds , sont  ceux  de  mer,  de  fleuve  et  de  rivière,  dont 
les  eaux  sont  tempérées  par  la  chaleur  de  l’atmosphère. . 


(t)  Lorsque  le  mouvement  centripète  passager  occasioné  par  le 
bain  froid  a été  trop  prononcé,  et  qu’il  existe  quelques  phénomènes 
de  congestion  viscérale , il  est  fort  utile  de  faire  immédiatement  suivre 
le  bain  d’un  pédiluve  chaud , rendu  au  besoin  plus  ou  moins  stimu- 
lant, par  l’addition  de  vinaigre,  de  sel  commun  ou  de  moutarde. 
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Lorsqu’on  est  trop  éloigné  de  la  mer  ou  des  fleuves , on 
peut,  jusqu’à  un  certain  point,  remplacer  le  bain  frais 
d’eau  courante , en  remplissant  d’eau  de  sources  ou  de  pluie 
de  grands  réservoirs , qu’on  soumet  à l’insolation  d’un  jour 
au  moins.  Mais  ces  bains  artificiels  ne  sont  jamais  aussi 
favorables  que  les  bains  naturels.  C’est  ainsi  encore  qu’on 
s’y  prend , Lorsqu’on  veut  modifier  l’action  du  bain  frais , 
en  mélangeant  à l’eau  des  substances  adoucissantes  , exci- 
tantes , aromatiques  , salines  , etc. , quand  on  veut  substi- 
tuer au  bain  simple  les  bains  de  mer,  par  exemple. 

Quant  à ceux-ci , ils  ont  une  action  propre , marquée  et 
d’une  haute  importance  dans  certaines  circonstances  et 
pour  certaines  constitutions  , à raison  des  sels  que  l’eau  de 
mer  contient  si  abondamment  en  dissolution , tels  que  les 
muriates  ou  hydrochlorates  de  soude  et  de  chaux , qui , à 
part  l’action  particulière  qu’ils  exercent  sur  la  peau  'et  sur 
l’économie  par  leur  absorption , rendent  la  densité  de  l’eau 
plus  grande  et  par  conséquent  la  pression  sur  le  corps  plus 
forte  ; à raison  aussi  des  mouvemens  des  flots , de  la  per- 
cussion qu’ils  exercent  sur  les  parties  atteintes  , etc. 

Pour  les  bains  d’eaux  minérales , comme  c’est  en  général 
en  raison  des  sels  que  ces  eaux  contiennent , et  aussi  de  la 
température  plus  ou  moins  élevée  qu’elles  présentent , et 
comme  moyens  thérapeutiques,  qu’on  y a recours  , nous 
n’avons  point  à nous  en  occuper  ici. 

Les  bains  russes , combinant  le  froid  et  le  chaud , et  se 
trouvant  maintenant  en  quelque  sorte  à l’ordre  du  jour  mé- 
dical, nous  ne  saurions  ici,  sans  lacune,  les  passer  sous 
silence.  C’est  un  luit  remarquable,  et  qui  semble  , au  pre- 
mier abord , impliquer  contradiction  avec  les  lois  physiolo- 
giques , avec  l’expérience  et  même  avec  le  sens  commun , 
qui , tous , enseignent  que  plus  la  transition  est  brusque  et 
considérable  d’un  milieu  à l’autre , plus  la  modification 
physiologique  est  prononcée , et  grànd  le  danger..  ; c’est , 
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dis-je , un  fait  remarquable , de  voir  un  individu  sortant 
d'une  étuve , tire  d’autant  moins  impressionnable  au  froid , 
qu’il  y aura  subi  une  chaleur  plus  intense!.  Ce  phénomène  , 
dont  nous  avons  ailleurs  (§  105)  donné  la  théorie , ne  saurait 
être  expliqué  que  par  l’accumulation  excessive  du  calorique 
et  sa  pénétration  dans  les  tissus  : à tel  point  que  , quelque 
énergique  que  soit  ensuite  la  cause  de  sa  soustraction  , elle 
n’est  pas  immédiatement  appréciable  , si  ce  n’est  par  un 
sentiment  de  bien-être  inexprimable  ! On  conçoit  donc  qu’un 
moyen  aussi  nouveau  dans  nos  climats , et  qui  fournit  une 
succession  d’impressions  aussi  fortes,  aussi  diverses  et 
aussi  inouies  , ait  été  adopté  avec  enthousiasme  par  la 
foule  désœuvrée  et  blasée  de  nos  grandes  cités...  Mais,  au 
médecin  physiologiste  ( car  il  en  est  temps  ) la  mission  de 
juger  sévèrement  et  impartialement  ce  moyen... 

Sans  doute  chez  les  constitutions  molles  , froides  au  phy- 
sique et  au  moral,  analogues  enfin  à la  majorité  des  habi- 
tans  du  Nord , les  viscères  étant  calmes  , l’extrême  pertur- 
bation qui  résulte  d’une  température  que  Sanchez  et  Acerby 
ont  vu , en  Finlande , passer  subitement  de  soixante  degrés 
du  thermomètre  de  Réaumur  au  zéro  de  la  glace  fon- 
dante; sans  doute  une  telle  perturbation  pourra , chez  ces 
constitutions,  produire  une  modification  favorable  à cer- 
taines affections  de  l’enveloppe  cutanée , des  organes 
blancs , et  même  à certaines  affections  viscérales  chroni- 
ques , surtout  du  canal  digestif..;  mais  hors  ces  conditions 
physiologiques  et  pathologiques,  chez  les  constitutions 
énervées , mobiles  et  irritables  de  nos  cités  , ce  n’est  pas 
sans  une  extrême  témérité  que  ces  constitutions  peuvent 
oser  se  soumettre  à de  telles  épreuves  ! Aussi  en  ai-je 
déjà  vu  résulter  de  terribles  accidens  chez  bon  nombre 
d’expérimentateurs  passionnés  ; alors  surtout  qu’ils  présen- 
taient des  poumons  malades,  ou  un  cœur  hypertrophié.  Je 
pense  même  que  sous  une  prédisposition  apoplectique  , la 


TRAITÉ  DU  FROID. 


222 

mort  pourrait  s’ensuivre  actu  ipso..  Pour  mon  compte, 
croyant  de  mon  devoir  d’étudier  ce  moyen  sur  moi-même , 
malgré  la  répugnance  qu’il  m’inspirait',  je  m’en  suis  assez 
mal  trouvé,  et  je  suis  resté  convaincu  qu’il  a besoin  d’être 
soumis  à des  règles  sages  et  fortement  restrictives. 

Toutefois , porté  à un  degré  modéré  de  température , 
-J-  30°  à -j-  35°  R.,  par  exemple,  avec  l’affusion  non  pas 
glaciale , qui  peut  devenir  immédiatement  mortelle , mais 
tiède , le  bain  russe , d’ailleurs  complété  par  le  massage  et 
par  la  flagellation , coadjuvans  de  la  plus  haute  importance; 
le  bain  russe , dans  ces  conditions  , alors  surtout  qu’il  est 
suivi  de  repos  absolu  ou  de  sommeil , dans  une  douce  tem- 
pérature , peut  procurer  de  forts  bons  résultats  dans  beau- 
coup d’affections  ou  de  prédispositions  organiques. 

a.  Locaux...  Les  bains  locaux  (maniluves,  pédiluves, 
demi-bains  et  bains  de  siège  ) varient  dans  leur  action , 
selon  qu’ils  embrassent  une  surface  plus  ou  moins  étendue 
du  corps , et  surtout  selon  leur  degré  d’abaissement  de 
température  ; mais  par  cela  même  que  cette  action  n’est  que 
partielle  , ils  impriment  avec  moins  de  promptitude  et  d’une 
manière  moins  marquée  des  modifications  analogues  à celles 
des  bains  généraux  ; et  comme  c’est  ordinairement  pour 
remplir  une  indication  thérapeutique  qu’on  les  ordonne , et 
qu’ils  sont  rarement  employés  dans  une  intention  hygiéni- 
que , nous  compléterons  ailleurs  ce  qui  nous  reste  à dire 
des  bains  partiels  ou  locaux. 

b , Généraux,,,  Ce  sont  ceux  qui  embrassent  tout  le 
Côrps  , excepté  la  tête , au  moins  d’une  manière  perma- 
nente , et  dont  nous  nous  sommes  presque  exclusivement 
occupés  dans  ce  chapitre.  Je  n’ai  donc  rien  à y ajouter  ici, 
si  ce  n’est  que  sur  ce  point , ainsi  que  sur  tant  d autres, 
en  hygiène  comme  en  médecine  , en  morale  comme  en  po- 
litique , chaque  jour  emporte  un  préjugé , et  que  la  pré- 
vention du  public  médical  et  profane  contre  le  bain  froid 
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commence  à disparaître  devant  les  faits , devant  l’évidence 
de  leur  importance  prophylactique.  « Vix  enim  verbis  ex- 
sequi  possum  , quantum  ulilitatis  ex  frigidâ  lavatione  per- 
cipiatur!..  » (Oribase). 

§ III. 

Variation  d’action  du  Froid  prophylactique,  considérée  sous  tes 
rapports  physique  et  physiologique , sur  les  animaux  et  spé* 
cialement  sur  l’homme  , suivant  son  état  de  neige. 

§ 135.  La  neige,  formée  de  flocons  très-varîés , mais 
présentant  une  cristallisation  régulière  , eu  aiguilles  très- 
fines  , réunies  par  des  facettes  secondaires  -,  la  neige  ne 
saurait  être  produite  par  la  congélation  des  gouttes  d’eau , 
quelque  fines  qu’elles  fussent.  Elle  paraît  donc  due  à la 
congélation  de  l’eau  de  l’atmosphère  , au  moment  même  de 
sa  précipitation  par  le  refroidissement  de  l’air.  Dans  les 
contrées  nord , par  un  froid  de  dix  à douze  degrés  au 
moins  au  dessous  de  zéro , l’atmosphère , dépourvue  de 
nuages , est  presque  constamment  parsemée  de  petites  ai- 
guilles de  glace  ou  de  neige  , visibles  à l’œil  nu  ; aiguilles 
qui,  en  même  temps  que  par  leurs  diverses  réfractions  de  la 
lumière  solaire  elles  donnent  lieu  aux  phénomènes  des  halo$ 
et  des  parhelies , excitent  et  irritent  même  d’une  manière 
fort  désagréable , et  quelquefois  dangereuse , la  peau  , les 
ouvertures  libres  des  membranes  muqueuses  et  les  bron- 
ches en  particulier,  où  elles  parviennent  par  la  respiration, 
avant  d’être  entièrement  fondues. 

L’eau  de  neige  n’a  pas  d’action  hygiénique  différente  de 
celle  de  la  glace , dont  elle  présente  à peu  près  les  mêmes 
qualités , quoiqu’à  un  degré  un  peu  inférieur,  eu  égard  à 
Tintensité  de  cette  action.  Nous  ne  nous  en  occuperons 
donc  pas  plus  long-temps  ici. 
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§ IV. 

Variation  d’action  du  Froid  prophylactique  , considérée  sous  les 
rapports  physique  et  ' physiologique  , sur  les  animaux  et  spé- 
cialement sur  l’homme,  suivant  sou  état  de  glace. 

§ 136.  Lorsqu’on  place  de  l’eau  dans  un  lieu  froid , 
on  remarque,  ainsi  que  nous  l’avons  déjà  dit  (§  125), 
qu’elle  se  refroidit  et  se  contracte  jusqu’à  ce  qu’elle 
soit  parvenue  à environ  -j-  4°  C.  Alors  elle  reste  sta- 
tionnaire pendant  quelques  instans  , et  si  elle  est  soumise 
à un  refroidissement  croissant , elle  se  dilate  et  se  con- 
gèle après  avoir  perdu  l’air  qu’elle  contient  ; en  sorte  qu’au 
moment  de  sa  congélation,  elle  se  trouve  au  dessus  de 
son  premier  niveau  : elle  porte  alors  le  nom  de  glace. 
Suivant  M.  Blagden , la  glace  occupe  un  septième  de  plus 
en  volume  que  l’eau  liquide  à zéro  ; d’où  il  résulte  qu’elle 
est  plus  légère  que  le  liquide  dont  elle  procède..  ; double 
phénomène  qui  ne  peut  être  expliqué  sans  admettre  que  la 
disposition  des  molécules  de  la  glace  est  telle , qu’elles  ne 
peuvent  plus  être  contenues  dans  l’espace  qui  les  renferme, 
lorsquelles  sont  liquides  ; changement  de  disposition  de 
parties  qui  doit  même  commencer  à -)-  4°  G. 

La  glace  offre  pour  noyau  ou  forme  primitive , un  rhom- 
boïde à angles  de  120°  et  de  60° . Pure,  elle  est  inodore,  trans- 
parente, incolore  et  douée  d’une  vive  saveur  ; elle  réfracte 
fortement  la  lumière , et , à raison  de  cette  propriété , on 
peut  la  faire  servir  à la  construction  de  lentilles  ardentes  : 
sa  transparence  et  sa  réfrangibilité  étant  relatives  toutefois 
à son  degré  de  pureté , qui  règle  aussi  la  température  de  sa 
fusion,  alors  la  même  en  tout  temps  et  en  tout  lieu.  La  glace 
est  très-élastique  : si  on  la  jette  fortement  sur  un  plan  ré- 
sistant , elle  se  réfléchit  à une  grandejhauteur. 

La  glace  n’étant  jamais  employée  à l’extérieur  en  hy- 
giène , je  n’ai  à m’occuper  en  ce  moment  que  de  son  usage 
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à l’intérieur.  Tout  ce  que  nous  avons  dit  de  l’impression  du 
froid  en  général  (§  43  ) , sur  l’organisme,  peut  s’appliquer 
ici,  mais  au  maximum  de  son  action.  Le  résultat  secon- 
daire de  l’emploi  de  la  glace  , ainsi  que  de  l’eau  glacée  sur 
la  constitution  générale  des  hommes  débiles , est  d’aug- 
menter l’atonie  de  la  circulation  et  le  défaut  de  réaction  : 
la  respiration  devient  plus  rare  et  moins  étendue  , le  pouls 
s’atténue , se  contracte  peu  à peu , à mesure  que  la  cha- 
leur du  corps  diminue.  Tous  les  organes  s’affaiblissent  suc- 
cessivement selon  leur  ordre  d’importance  et  de  vitalité  : 
les  reins  seuls  , chargés  de  suppléer  l’action  de  la  peau, 
semblent  survivre..  Enfin  l’application  prolongée  de  la 
glace  à l’intérieur  finirait  par  amener  l’engourdissement  et 
le  sommeil  de  la  mort  par  asphyxie.  On  Ta  vu  aussi  la  cau- 
ser par  une  sorte  de  sidération  nerveuse  (§  150),  l’individu, 
alors  , se  trouvant  toutefois  dans  des  circonstances  particu- 
lières de  trouble  physique  ou  moral  extrême , de  chaleur, 
de  transpiration  ou  d’émotions  excessives. 

Mais  les  liquides  congelés,  introduits  dans  les  entrailles , 
étant  nécessairement  d’un  faible  volume  et  aussitôt  envi- 
ronnés de  toutes  parts  de  corps  chauds  qui  les  élèvent 
promptement  à leur  diapason  de  température  , il  en  résulte 
que  leur  action  asthénique  est  rarement  funeste.  Tous  ces 
phénomènes  ne  sont  guère  le  résultat  que  de  celle  du  froid 
extrême  , et  se  manifestant  sur  une  très-grande  surface. 
Les  inconvéniens  les  plus  ordinaires  de  ce  modificateur  à 
l’intérieur,  lorsqu’il  est  mal  approprié,  sont  l’affaiblisse- 
ment de  la  faculté  digestive,  le  relâchement  de  l’estomac  ; 
d’où  les  indigestions,  les  lienteries,  les  coliqueset  les  déran- 
gemens  d’entrailles  qui  les  accompagnent  ; ce  qui  ne  laisse 
pas  d’avoir  une  certaine  gravité,  en  temps  d’épidémie 
principalement,  et  de  choléra  surtout.  Cela  sullît,  en  effet, 
lorsqu’il  existe  chez  l’individu  quelque  prédisposition  , pour 
déterminer  à l’instant  même  cette  dernière  affection , ainsi 
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que  j’en  ai  vu  plusieurs  exemples,  ei  que  j’en  ai  particu- 
lièrement observé  un  chez  l’un  de  mes  amis,  en  1832  (1). 

Toutefois  , chez  les  individus  robustes  dont  les  organes 
digestifs , loin  d'être  trop  débilités , sont  dans  une  habitude 
de  sur-excitation , s’ils  ont  d’ailleurs  les  poumons  sains , je 
ne  crains  pas  d’affirmer  avec  Lancisi  (§  93),  Giannini  et 
tous  les  observateurs  attentifs  , intelligens  et  consciencieux 
de  cet  agent  : qu'il  n'en  est  aucun  de  préférable  à la  glace 
convenablement  employée , comme  moyen  prophylactique. . 
En  effet , l’action  qu’elle  exerce,  ainsi  que  l’eau  glacée , sur 
l’estomac  , ne  produit  qu’une  excitation  par  réaction  , bien 
passagère  , et  son  impression  définitive , pour  peu  surtout 
qu  elle  se  répète  et  se  prolonge  , est  toujours  sédative.. , à 
tel  point  qu’elle  amènerait  promptement  l’asthénie  (sous- 
excitation)  et  l’impuissance  de  ce  viscère  (2). 


(1)  Je  donnais  alors,  conjointement  avec  MM.  Broussais,  des  soins  à 
un  illustre  malade  chez  qui  le  choléra , quoiqu’assez  promptement 
comprimé,  avait  réveillé  une  vieille  irritation  gastro-intestinale,  con- 
tractée pendant  ses  luttes  parlementaires  sous  la  restauration..  Menacé 
moi-même  plusieurs  fois  du  fléau  terrible , j’avais  adopté,  malgré  l’ex- 
trême fatigue  à laquelle  comme  tous  mes  confrères  j’étais  condamné,  un 
régime  fort  sévère,  et  je  ne  vivais,  certains  jours  de  malaise,  pour  ainsi 
dire  que  de  gomme  et  de  glaces.  Un  jour  donc,  que  je  venais  de  m’en  faire 
donner  une  simple , et  que  je  l’assaisonnais  de  poudre  de  gomme  et 
d’un  sirop  rafraîchissant,  le  fils  cadet  de  notre  malade,  jeune  homme 
de  dix-huit  à vingt  ans , de  constitution  sanguine  lymphatique  , mais 
vigoureux  , qui  venait  de  dîner,  trouvant  i na  préparation  fort  de  son 
goût,  s’en  fit  servir  une  semblable.  Mais  à peine  l’avait-il  ingérée,  qu’il 
se  sentit  tout  à coup  atteint  des  symptômes  du  choléra , et  fut  forcé  de 
prendre  son  lit , de  se  soumettre  à la  saignée  lie  vomissement  et  la 
réaction  ayant  eu  lieu)  et  au  traitement  indiqué  par  M.  Brous- 
sais (*) , grâce  auquel  traitement  notre  ami  en  fut  quitte  pour  la  peur, 
quelques  onces  de  sang  et  deux  ou  trois  jours  de  repos , de  diète  ou 
de  régime  sévère. 

(2)  « Vous  qui  vous  occupez  à collecter  des  matériaux  sur  l’gction 

(*)Voir'lc  Moniteur  de  cette  epoque,  et  sa  brochure  sur  le  Choléra  épidé- 
mique, etc.;  Paris  , même  date  (l832). 
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Elle  est  donc  maintenant  bien  facile  à comprendre , l’im- 
portance que  nous  attachons  à l’usage  du  froid  et  en  parti- 
culier de  la  glace , quand  il  est  démontré  que  dans  toute  la 
nature,  nul  autre  modificateur  ne  saurait  procurer  cet 
avantage  précieux , immense  de  pouvoir,  sous  une  forme 
aussi  facile  et  aussi  agréable  , maintenir  calme  et  normal 
l’organe  essentiel , l’aboutissant  direct  ou  indirect  de  toutes 
les  impressions  physiques  et  morales , pénibles  ou  agréa- 
bles, le  rex  totius  machinœ  ! (MlRABEAü)  (1). 


du  froid  (§  8 (1)  ) , et  qui  entendez  tous  les  jours , ainsi  que  moi , crier 
à vos  oreilles  : ia  giace  est  un  tonique...  notez  un  fait  que  je  viens  de 
vérifier  sur  moi , après  l’avoir  maintes  fois  constaté  sur  autrui , me 
dit  un  jour  (septembre  1834)  M.  Broussais. — Surchargé  de  travaux,  vou- 
lant enfin  terminer  mon  Examen  , tout  en  poursuivant  mon  irritation 
et  folie , je  me  sentis  pris  , il  y a environ  cinq  mois , de  symptômes 
non  équivoques  de  sur-excitation  gastro  intestinale  , qui  allaient , sans 
aucun  doute,  me  forcer  très-prochainement  au  repos,  au  régime  et  à 
quelque  émission  sanguine  épigastrique..  J’étais  désolé  de  la  perte  de 
temps  qu’allait  m’occasioner  ce  traitement.  Pourtant  je  sentais  la 
nécessité  de  m’y  soumettre,  et  j’allais  m’y  décider,  quand  il  me  vint 
à l’esprit  de  tenter  préalablement  l’emploi  du  froid  et  de  me  mettre  à 
l’eau  frappée  à la  glace  pour  toute  boisson  à mes  repas.  A peine  s’était- 
il  écoulé  deux  ou  trois  jours  de  ce  régime  , que  je  vis  disparaître , 
comme  par  enchantement,  tous  les  petits  accidens  précurseurs  ordi- 
naires de  mes  affections  d’entrailles  : ainsi  la  bouche  , sèche  et  pA- 
teuse,  'devint  fraîche,  l’appétit  revint,  les  digestions,  difficiles,  se 
rétablirent , le  travail , pénible  , devint  facile,  etc.,  etc...  Pendant  près 
de  trois  mois , cet  état  se  soutint , et  je  me  sentais  à merveille  ; mais  , 
au  bout  de  cette  époque  , mes  digestions  se  dérangèrent  de  nouveau  , 
mes  selles  devinrent  fréquentes  et  lientériques  , et  je  marchais  à l’en- 
térocolite , sans  en  soupçonner  la  cause  , quand  un  jour  elle  me  vint 
tout  à coup  à la  pensée..  Aussitôt  je  supprimai  la  glace,  je  repris  l’eau 
à la  température  ambiante,  j’y  ajoutai  un  peu  de  vin  de  Bordeaux 
rouge , selon  ma  coutume , et  mes  digestions  ne  tardèrent  pas  à se  ré- 
gulariser, mes  selles  à se  sécher  et  le  calme  à renaître...» 

(1)  Le  grand  homme  avait  senti,  lui,  toute  l’importance  médiate  ou 
immédiate  de  l’estomac  1 et  je  me  suis  rappelé  sa  sentence  en  lisant 
ces  passages  remarquables  du  Cours  do  pathologie  de  M.  Broussais: 
« Quelquefois,  messieurs,  un  organe  important  peut  tuer,  quoiqu’il 
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Pour  mon  compte  , j’affirme  que , en  hygiène  comme  en 
médecine , je  n’attache  , après  les  émissions  sanguines , une 
telle  importance  à aucun  autre  modificateur  ; et  que  dans 
une  bonne  constitution,  maintenue  par  une  sage  abstinence , 
il  doit  suffire  à tout  homme  qui  sait  et  qui  peut  (car  malheu- 
reusement le  loisir  manque  souvent  à qui  doit  vivre  de  son 
travail)  s’observer,  pour  se  préserver  non  seulement  delà 
maladie,  mais  encore  de  l’imminence  morbide.  La  suppres- 


soit  seul  aflecté.  Pour  ne  point  sortir  des  faits  que  je  vous  ai  signalés 
(faits  relatifs  à l’histoire  de  la  gastro  entérite) , je  vous  rappellerai 
qu’un  coup  violent  venant  à désorganiser  subitement  une  portion  de 
la  membrane  muqueuse  du  canal  digestif,  la  vie  ne  peut  continuer,  et 
l’individu  périt , de  même  que  lorsqu’une  certaine  étendue  de  la  mem- 
brane muqueuse  du  sens  interne  gastrique  est  détruite  par  un  poison 
ou  une  inflammation.  Quels  que  soient  les  rapports  qui  président  à 
ces  phénomènes,  tel  est  le  fait:  la  membrane  muqueuse  gastro-intes- 
tinale ne  peut  se  désorganiser  indépendamment  du  cerveau.  En  atten- 
dant que  l’on  explique  ce  fait,  je  m’en  sers  pour  juger,  par  l’état  des 
fonctions  cérébrales  ou  de  l’innervation,  de  celui  dans  lequel  se  trouve 
la  membrane  muqueuse  des  organes  digestifs , et  je  ne  me  trompe 
guère.  Ce  n’est  point  par  divination  que  je  suis  parvenu  .à  ce  moyen 
de  diagnostic  ; mais  j’ai  toujours  mis  tant  d’attention  à observer  ces 
rapports  , qui  m’ont  toujours  paru  du  plus  grand  intérêt , que  je  suis 
arrivé,  sur  ce  point,  à des  résultats  que  l’on  aurait  pu  croire  impos- 
sibles. De  tous  les  viscères  , ce  sont  ceux  de  la  digestion  qui  agissent 
le  plus  fortement  sur  le  cerveau.  Arrêtez-vous  sur  cette  idée,  et  faites-y 
bien  attention.  Oui,  elle  est  immense  l’action  que  l’appareil  digestif 
exerce  sur  le  cerveau  ! Vous  connaissez  la  disposition  du  grand  sym- 
phatique  ; vous  savez  que  ses  nerfs , qui  communiquent  avec  la  moelle 
épinière  , ne  sont  point  soumis  à la  volonté..  On  s’est  long-temps  de- 
mandé pourquoi , Scarpa  en  a donné  une  excellente  raison  : c’est  que 
les  nerfs  splanchinques  ne  communiquent  qu’avec  la  partie  postérieure 
de  la  moelle  épinière,  destinée  au  sentiment,  et  point  avec  l’antérieure, 
destinée  au  mouvement.  Vous  concevez , dès-lors , que  toute  stimula- 
tion venant  de  l’appareil  nerveux  cérébro-spinal  doit  nécessairement 
descendre  et  se  communiquer  a l’appareil  nerveux  splanchinque;et  ré- 
ciproquement, s’il  y a une  stimulation  dans  l’appareil  splanchnique, 
la  volonté  ne  peut  l’empêcher  de  remonter  au  cerveau..  » T.  II,  p.  374, 
et  t.  HT,  p.  386. 
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sion  d’un  ou  de  deux  repas  (1),  selon  l interfsité  du  malaise, 
leur  remplacement  par  une  glace,  plus  un  bain  s’il  n’y  a 
pas  de  contre  indication  , suffisent  toujours  chez  moi  pour 
arrêter  ces  mille  et  une  petites  indispositions , lesquelles 
assiègent , en  de  certaines  positions  sociales , l’habitant  des 
grandes  villes , qui  porte  en  germe  une  foule  de  maladies 
dont  elles  sont  les  avant-coureurs. 

La  glace , ainsi  que  l’eau  froide , peut  être  mitigée  et 
rendue  plus  agréable , à l’aide  de  son  mélange  avec  les 
principes  fixes  et  végétaux  ; avec  le  jus  , le  mucilage  des 
fruits,  etc.  On  la  combine  même  avec  diverses  substances 
plus  ou  moins  alimentaires , plus  ou  moins  stimulantes , 
telles  que  , par  exemple , le  chocolat,  le  café,  la  vanille,  l’al- 
cool sous  diverses  formes,  etc.  (2). 

On  s’en  sert  aussi  pour  frapper  à la  glace , par  son  con- 
tact indirect , le  lait , le  bouillon  et  quelquefois  des  alimens 
solides  que  l’estomac , trop  irritable  , ne  peut  accepter  qu’à 
cette  condition.  Mais  ces  diverses  préparations  , réellement 
stimulantes  , qu’on  décore  du  nom  de  sorbets  ou  de  toute 
autre  appellation , changent  complètement  le  but  primitif 
de  l’ excipient , dont  l’action  sédative  fondamentale  dispa- 


(t)  L’une  des  premières  conditions  de  succès  du  froid  à l’intérieur, 
et  de  la  glace  en  particulier  est , en  effet , la  vacuité  de  l’estomac  au 
moment  de  l’ingestion  ; un  régime] sévère  ou  même  la  diète,  s’il  y a 
maladie  ou  seulement  imminence  morbide... 

(2)  La  congélation  semble  avoir  de  l’influence  sur  la  nature  et  les  quali- 
tés de  l’eau.  « Les  officiers  de  la  flotte,  dit  Gmelin,  dans  son  Voyage  en 
Sibérie , qui  firent  usage , pour  leur  thé , d’eau  commune  et  de  glace 
fondue,  s’aperçurent  que  celle-ci  communiquait  à l’infusion  un  goûtet 
une  couleur  plus  agréables.  Nous  répétâmes  leur  expérience,  et  le  ré- 
sultat fut  le  même.  On  préférait  aussi  la  glace  fondue  pour  faire  du 
punch  , et  quelques  uns  prétendaient  qu’elle  cuisait  mieux  les  alimens. 
Il  faut  toutefois  observer  de  ne  pas  faire  fondre  la  glace  sur  un  feu 
qui  fume  : elle  prendrait  le  goût  de  fumée  plus  facilement  que  l’eau 
commune.  » 


*230  TRAITÉ  DU  FROID. 

raît  absorbée  sous  la  réaction , produit  de  la  sur-excitation 
particulière  à ces  agens  divers.  En  un  mot , plus  la  glace 
est  pure  et  sa  préparation  simple  , plus  son  effet  est  prompt 
et  complet...  (§7  (5)). 


CHAPITRE  II. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  PROPHYLACTIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SODS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE , SUR  LES 
ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME,  SUIVANT  SON  IN- 
TENSITÉ. 

§ 137.  Ainsi  que  nous  l’avons  établi , le  froid  varie  sin- 
gulièrement dans  son  action,  non-seulement  suivant  la  force 
ou  la  faiblesse , c’est-à-dire  l’aptitude  à la  réaction  de  l’in- 
dividu ; mais  encore  suivant  l’intensité  ou  le  peu  d’activité 
de  sa  propre  nature;  soit  que  l’on  considère  ce  modificateur 
à l’état  atmosphérique  ou  général , soit  qu’on  l’envisage 
à l’état  terrestre  ou  local;  appréciation  qui  nous  reste 
à faire  ici  sous  le  point  de  vue  de  la  prophylaxie. 

§ Ier. 

Variation  d’action  du  froid  prophylactique,  atmosphérique  ou 
général  9 considérée  sous  les  rapports  physique  et  physiologi- 
que , sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme  , suivant 
son  intensité. 

§ 138.  L’action  du  froid  atmosphérique  excessif  étant 
constamment  pénible  et  défavorable  au  développement , à 
la  conservation  et  au  perfectionnement  de  l’individu  comme 
de  l’espèce  ( §§  80-81  ) , l’hygiène  ne  saurait  en  tirer  aucun 
fruit.  Mais  quand  il  est  modéré  et  surtout  humide  (§§  78-79), 
comme  il  détermine  à la  longue  , dans  toute  l’économie  et 
surtout  dans  les  organes  extérieurs,  dans  l’enveloppe  cutanée 
en  particulier,  une  modification  relâchante  et  débilitante  re- 
marquable (§§  S9-104),  le  médecin  hygiéniste  doit  profiter  de 
cette  observation  dans  l’intérêt  de  ceux  qui  se  confient  à sa 


TRAITÉ  DU  FROID.  231 

science.  C’est  ainsi  que  certaines  natures  vigoureures , mais 
mobiles , irritables  et  passionnées  des  contrées  équatoriales 
et  même  quelquefois  des  latitudes  tempérées , pourront 
être  utilement  modifiées  par  leur  séjour  prolongé  dans  les 
climats  d’une  température  sévère  sans  être  excessive.  On  a 
vu  corriger  ainsi  des  imminences  morbides  (1)  ; et  l'histoire 
de  l’art  atteste  qu’on  a pu , à l’aide  de  ce  moyen  joint  à la 
diététique , transformer , pour  ainsi  dire , à la  longue  , les 
organisations  les  plus  tranchées.  C’est  même  là  , sans  aucun 
doute , la  source  principale  des  modifications  ou  change- 
mens  organiques  divers  auxquels  on  a donné  le  nom  de  ra- 
ces , espèces , variétés  , etc.  (§  106)  ; modifications  dues,  as- 
surément en  grande  partie , aux  influences  locales.  C’est 
aussi  pourquoi , dans  les  grandes  cités  , froides  , humides  et 
malsaines , ainsi  que  dans  les  régions  extrêmes  du  globe,  les 
habitans  ou  les  colons  finissent  par  se  dégrader,  et,  à la 
troisième  ou  quatrième  génération , par  ne  plus  se  repro- 
duire (§  94  (3)  ).  Le  médecin  physiologico-hygiéniste  doit 
donc  tenir  en  grande  considération  toutes  ces  circonstances, 
dont  il  peut  retirer  le  plus  grand  fruit  dans  l’intérêt  de  l’art 
et  de  l’humanité. 

§ n. 

Variation  d’action  du  froid  prophylactique,  terrestre  ou  local  , 
considérée  sous  les  rapports  physique  et  physiologique  , sur  les 
animaux  et  spécialement  chez  l’homme,  suivant  son  intensité. 

§ 139.  Nous  avons  dit  que  le  froid  terrestre  ou  local  ex- 
terne , alors  qu’il  est  intense , quel  que  soit  son  état  (eau , 
neige  ou  glace),  produisait  des  modifications  organiques, 
des  phénomènes  de  congestion  tellement  violens , qu’on  ne 
l'employait  presque  jamais  comme  moyen  prophylactique, 


(4)  Consulter  sur  Vimminencg  morbide  , l’excellente  dissertation  de 
F.-M.-C.  IlRoessais,  présentée  et  soutenue  à la  Faculté  de  Strasbourg 
en  4826. 
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excepté  chez  les  constitutions  extrêmement  vigoureuses. 
Nous  n’avons  donc  à nous  occuper  ici  que  du  froid  terrestre 
ou  local  interne. 

Réglé  d’après  les  indications  et  les  principes  que  nous 
poserons  bientôt , l’usage  interne  du  froid  intense  est  de  la 
plus  haute  importance;  et  sans  répéter  ce  que  nous  avons  déjà 
dit  ( § 00  ) de  l’autorité  des  auteurs  à cet  égard , nous  pou- 
vons répéter,  d’après  notre  propre  expérience  : qu'il  n'est 
entre  tous  les  modificateurs  , entre  tous  les  matériaux  de 
l'hygiène  , aucun  qui  se  rapproche  de  celui-ci  par  son  acti- 
vité comme  par  sa  fidélité,  sa  facilité  et  son  agrément.. 
Aussi  la  Providence  , dans  sa  tendre  sollicitude , l’ a-t-elle 
jeté  à pleines  mains  autour  de  nous , ainsi  que  tout  ce  qui 
sert  à nos  besoins  essentiels , à notre  conservation  ! 

Est-il , en  effet,  rien  de  plus  agréable  et  de  plus  salutaire 
qu’un  verre  d’eau  froide,  une  limonade  frappée , une  glace 
aux  fruits  , lorsque  , après  la  digestion  laborieuse  d’un  dî- 
ner copieux  et  succulent  ; après  un  exercice  violent  par  un 
temps  chaud , un  travail  pénible  aux  champs  ; après  un  bal , 
un  spectacle  ou  toute  autre  réunion , où  l’homme  est  soumis 
à un  air  vicié,  privé  d’oxygène;  en  même  temps  qu’il  respire 
la  stimulation  par  tous  les  pores , l’estomac  chaud  et  irrité, 
et  qu’il  est  dévoré  par  une  soif  ardente?.  De  fébricitant, 
d’énervé  et  d’abattu  qu’il  était , il  se  sent  aussitôt  renaître 
frais,  vigoureux , et  disposé  à retourner  ou  à ses  folles  joies, 
ou  à ses  pénibles  travaux... 

L’eau  froide , la  neige  et  la  glace , ainsi  que  nous  l’avons 
dit  en  traitant  en  particulier  de  ces  différens  modes  du  froid, 
peuvent  être  diversement  combinées  avec  des  bases  qui  en 
aident,  en  modifient  ou  en  altèrent  l’action.  Mais,  en  général, 
à moins  qu’on  n’ait  à tenir  compte  de  l’empire  de  l’habitude, 
le  froid  interne  intense , est  d’autant  plus  efficace , qu’il  est 
plus  simplement  et  plus  naturellement  préparé  (§  136).  Ce- 
pendant , dans  les  pays  très-chauds , sous  les  latitudes 
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équatoriales,  et  même  pendant  les  chaleurs  extrêmes  de 
nos  contrées  tempérées , l’action  exhubérante  de  la  peau  et 
la  transpiration  excessive  qu’elles  provoquent,  débilitant  le 
canal  digestif  lorsqu’elles  ne  l’enflamment  pas , il  est  par- 
fois utile  à' aiguiser  l’action  du  froid  par  quelque  stimulant 
à dose  atomistique  (§  126). 


DEUXIÈME  SECTION. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  PROPHYLACTIQUE  , CONSIDÉ- 
RÉE SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  , 
SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME,  SUI- 
VANT SES  DIVERS  MODES  D’ADMINISTRATION. 

§ 140.  Le  froid  prophylactique  ne  varie  pas,  dans  son 
application  hygiénique,  seulement  par  rapport  à sa  nature  ; 
il  varie  encore  , et  surtout  selon  la  manière  dont  il  est  em- 
ployé. En  effet , si  souvent  il  importe  peu  qu’on  ait  recours, 
pour  l’effet  sédatif  qu’on  se  propose  , à l’air,  à l’eau , à la 
neige  ou  à la  glace  , le  lieu  de  son  application  ( intérieur 
ou  extérieur  ) et  l’étendue  de  cette  application  ( générale 
ou  locale)  ; la  quantité  (faible  ou  haute  dose)  et  la  durée 
( temps  d’application)  d’action  du  froid  ne  sauraient  jamais 
être  indifférens. 

Mais  ces  conditions  ne  sont  pas  , à beaucoup  près , aussi 
rigoureuses  en  hygiène  qu’en  médecine  , où  , à part  les  in- 
dications ressortant  de  l'affection  elle-même , l’équilibre 
détruit  et  les  forces  de  réaction  affaiblies , rendent  l’appli- 
cation de  cet  agent  beaucoup  plus  grave  et  plus  difficile. 
Toutefois , je  suis  convaincu  que  si  jusqu’à  ce  jour  on  n’a 
pas  retiré  du  froid  prophylactique  et  curatif  tout  l’avantage 
qu’on  peut  en  obtenir,  c’est  que  son  emploi , d’ailleurs  fort 
délicat , n’a  pas  été  soumis  à des  règles  assez  précises  et 
suffisamment  sanctionnées  par  l’expérience. 
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CHAPITRE  PREMIER. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  PROPHYLACTIQUE,  CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L'HOMME,  SUIVANT  QU’IL  EST 
ADMINISTRÉ  INTÉRIEUREMENT  OU  EXTÉRIEUREMENT. 

§ 141.  Il  n’est  nullement  indifférent,  même  en  prophy- 
laxie , d’employer  le  froid  indistinctement  extérieurement 
ou  intérieurement , car  la  situation , les  rapports  sympathi- 
ques , la  sensibilité  des  surfaces  sur  lesquelles  on  l’applique, 
dans  l’un  et  l’autre  cas , étant  très-différens  , les  effets  pro- 
duits le  sont  également.  Ainsi  une  lotion  ou  une  affusion  , 
un  bain  d’air  ou  d’eau  produisent,  à parties  indications 
particulières , un  effet  tout  différent  d’une  injection , et  sur- 
tout d’une  injestion  : modes  divers  qui  d’ailleurs  répondent 
à des  indications  différentes  et  variées. 

Lors  de  l’application  extérieure  du  froid  , à moins  qu’on 
ne  l’oppose  à une  lésion  de  l’enveloppe  cutanée  elle-même, 
il  y a d’abord  un  effet  opposé  à celui  qu’on  se  propose , un 
mouvement  centripète , une  congestion  viscérale  plus  ou 
moins  prononcés , plus  ou  moins  violens , qui  ne  sont  vain- 
cus et  ne  se  dissipent  plus  ou  moins  complètement , plus  ou 
moins  promptement , que  proportionnellement  et  en  raison 
de  la  force  d’équilibre  et  de  réaction  de  chaque  individu  ; 
tandis  que  dans  son  emploi  intérieur,  s’il  est  sagement  ap- 
pliqué , le  froid  détermine  immédiatement  le  mouvement 
centrifuge  , avec  le  calme  et  le  bien-être  qui  en  sont  la  con- 
séquence. D’ailleurs  le  froid  intérieur  a cet  avantage  d’être 
de  toutes  les  saisons , tandis  que  le  froid  extérieur,  du  moins 
prophylactique  et  largement  appliqué,  n’est  guère  pratica- 
ble qu’au  temps  chaud.  Cependant,  comme  on  ne  peut, 
dans  le  premier  cas  , agir  aussi  largement  ni  aussi  puissam- 
ment que  dans  le  dernier  -,  lorsque  les  indications  exigent 
ces  deux  conditions  , il  est  alors  préférable  de  recourir  à la 
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méthode  d’emploi  extérieur  du  froid.  Mais  il  ne  faut  point 
oublier  que  celle-ci  exige  toujours  beaucoup  plus  de  soins 
et  de  précautions  que  l’autre  ; car  il  est  bien  peu  d’organi- 
sations assez  neuves  et  assez  vigoureuses  pour  ne  pas  pré- 
senter quelque  point  viscéral  faible  ( irritable  ) , exposé  à 
la  congestion  sous  l’influence  du  mouvement  centripède 
primitif.  Au  médecin  physiologiste , il  appartient  ici  en- 
core de  prononcer,  lui  seul  pouvant  convenablement  ap- 
précier l’idiosyncrasie  et  la  résistance  individuelles , ainsi 
que  la  nature  et  le  choix  du  modificateur... 


CHAPITRE  IL 

VARIATION  D’ACTION  DEJ  FROID  PROPHYLACTIQUE , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES 
ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUIVANT  QU’IL  EST 
GÉNÉRAL  OU  LOCAL,  APPLIQUÉ  A TOUTE  LA  SURFACE  DU  CORPS  OU 
SUR  UNE  SEULE  RÉGION. 

§ 142.  L’action  du  froid  , du  moins  lorsqu’il  est  violent, 
est  toute  différente , on  pourrait  même  dire  opposée , sui- 
vant qu’il  est  généralement  ou  localement  appliqué..  Dans 
le  premier  cas , sous  l’influence  d’un  bain  froid  général 
prolongé , par  exemple , le  corps  éprouve  un  resserrement 
universel , diminue  de  volume  ; la  peau , rouge  et  injectée, 
pâlit  et  se  rétracte  ; la  respiration  et  la  circulation , d’abord 
précipitées , sont  rares  et  enchaînées  ; il  survient  un  frisson 
spasmodique  suivi  de  tremblemens  convulsifs  qui  ne  tarde- 
raient pas  à être  mortels , si  l’expérimentateur  ne  se  hâtait 
de  sortir  de  l’eau. 

Dans  le  second  cas  , au  contraire , lorsque  le  froid  n’àgit 
que  localement , sur  une  petite  surface  , il  produit , secon- 
dairement sans  doute , mais  instantanément , de  la  stimula- 
tion ; et  s’il  est  violent , il  peut  enflammer  et  causer  même 
l’effet  d’un  rubéfiant  ou  d’un  escharrolique.  On  connaît  l’ex- 
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périence  de  Lepelletier,  rapportée  pas  Richerand  (1) , qui 
éprouva  une  inflammation  vive  du  creux  de  la  main , pour 
y avoir  tenu  quelques  instans  un  culot  de  mercure  qu’il  avait 
solidifié  à l’aide  d’un  froid  artificiel.  Bichat,  dans  sa  pra- 
tique , remplaçait  quelquefois  les  vésicatoires  par  des 
applications  d’un  mélange  de  glace  pilée  et  de  muriate  de 
soude  ou  d’ammoniaque. 

En  effet , il  se  passe  ici  un  phénomène  analogue  à celui 
de  la  lentille  , ou  du  miroir  ardent  en  physique..  Quand  un 
corps  est  exposé  tout  entier  à l’action  d’un  froid  violent , 
les  forces  vitales  de  réaction , s’étendant , s’éparpillant 
pour  ainsi  dire  à la  fois  sur  tous  les  points  de  la  circonfé- 
rence , pour  résister  à son  impression  ; la  réaction  ainsi  di- 
visée, est  facilement  vaincue . par  la  puissance  sédative  et 
destructive  du  froid.  Si,  au  contraire,  celui-ci  ne  frappe 
qu’une  partie  du  corps  , la  réaction  vitale  se  manifeste 
d’autant  plus  énergiquement , que  le  point  attaqué  est  plus 
circonscrit.  Ce  point  de  la  surface  de  notre  corps  qui  reçoit 
l’impression  du  froid  violent , est  donc  la  lentille  , le  miroir 
de  l’économie  vivante  , qui , réunissant , concentrant  la  sen- 
sibilité de  tout  l’organisme  , cherche  à l’opposer  à l’action 
du  froid..  De  même  alors  que  le  corps  entier,  frappé  , si- 
déré (§  98)  par  un  froid  général , succombe  et  s’éteint  sans 
réaction  et  sans  trouble  ; la  mort  partielle  que  détermine 
cet  agent  est  toujours  précédée  de  violens  symptômes  d'ir- 
ritation. Considérez  les  pieds  , le  nez  ou  les  doigts  du  mal- 
heureux ainsi  lentement  détruit  par  la  gangrène  de  réac- 
tion, surtout  lorsqu’il  est  jeune  et  robuste  : la  partie,  pâle 
d’abord  , rougit  bientôt , devient  ensuite  le  siège  d’un  pru- 
rit incommode  ou  d’une  douleur  pongitive  intolérable;  puis 
la  rougeur  augmente,  prend  une  nuance  pourpre,  passe  au 


(D  Richbrahd  (Ant.)  : Notiv.  èlém,  de  physiol.;  Paris  , 1801;  ibid-, 
1S25 , in-8. 
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noir,  et  la  destruction  , le  sphacèle  est  consommé  ! Ce  n’est 
guère  que  chez  le  vieillard  débile,  au  système  artériel 
malade  , que  ces  phénomènes  de  réaction  sont  enchaînés  , 
et  que  les  extrémités , frappées  d’un  froid  violent , subite- 
ment asphyxiées  , passent  silencieusement  à la  mort. 

Mais , en  prophylaxie , le  froid  ne  saurait  être  porté  à un 
degré  capable  de  produire  ce  désordre.  J’ajouterai  même 
que  , employé  conformément  aux  préceptes  hygiéniques , 
qu’il  soit  général  ou  local , loin  de  produire  de  surexitation, 
il  est  toujours  essentiellement  sédatif  et  calmant..  En  effet, 
et  cette  action  ne  se  borne  pas  aux  seules  surfaces  où  il  a 
été  imédiatement  appliqué , il  agit  encore  par  une  double 
influence  physique  et  physiologique  sur  les  parties  voisines 
de  ces  surfaces.  Ainsi,  la  glace  , utilement  ingérée , modère 
l’action  vitale  de  tous  les  viscères  abdominaux  ; ainsi,  l’ap- 
plication extérieure  et  partielle  de  cet  agent , ou  de  l’eau 
fraîche  , sur  une  région  quelconque  de  la  peau , abaisse  la 
température , et  partant  les  mouvemens  organiques  des  or- 
ganes intérieurs  correspondans  à ces  régions  ; une  lotion  à 
la  surface  de  la  tête  fait  ordinairement  disparaître  le  mal 
de  tête  ou  la  sensation  incommode  produite  par  une  pro- 
fonde méditation  5 l’action  de  l’air  frais  , sur  la  poitrine  op- 
pressée par  les  chaleurs  de  l’été  , rend  la  respiraion  plus 
libre;  l’application  du  froid  aux  parties  génitales  fait  cesser 
l’orgasme  vénérien,  etc.  Toutefois,  l’administration  du 
froid,  selon  ce  mode  d’emploi,  sera  dirigée  d’après  la  con- 
naissance exacte  des  divers  phénomènes  qu’il  peut  produire, 
selon  les  innombrables  circonstances  ou  conditions  d’appli- 
cation qui  sont  en  lui  ou  hors  de  lui. 
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CHAPITRE  III. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  PROPHYLACTIQUE,  CONSIDÉRÉS 
SODS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  . SUIVANT  QU’IL  EST  EN 
PETITE  OU  EN  GRANDE  QUANTITÉ  , A FAIBLE  OU  A HAUTE  DOSE. 

§ 143.  En  hygiène  moins  qu’en  médecine,  mais  toute- 
fois aussi  en  hygiène , il  importe  beaucoup  de  proportionner 
la  quantité  du  froid  au  but  qu’on  se  propose  d’atteindre. 
En  effet , la  puissance  de  son  action  à l’extérieur  varie  sui- 
vant sa  masse , qui , lorsqu’elle  est  considérable  , n’est  pas 
susceptible  de  se  réchauffer  par  la  chaleur  du  corps  en  rap- 
port avec  elle  , et  dont  elle  soustrait  alors  uniformément  le 
calorique  ; elle  varie  encore  , à l’intérieur,  dans  le  canal 
digestif,  sous  forme  d’eau , de  neige  ou  de  glace , non  plus 
seulement  sous  le  rapport  de  la  température  du  liquide , 
mais  encore  sous  le  rapport  de  son  poids  et  comme  corps 
étranger.  Je  l’ai  déjà  dît  ( § 85  ) : l’eau  ou  les  boissons  dé- 
posées dans  le  canal  digestif,  que  ce  soit  par  la  bouche  ou 
par  l’anus , offrent , à part  leur  température  , de  graves 
inconvéniens , dont  l’un  des  plus  immédiats  et  des  plus 
grands , sans  doute  , est  le  dérangement  de  la  digestion  , et 
la  prédominance  surabondante  du  sérum  dans  le  sang , et 
des  fluides  aqueux  dans  les  cavités  ; l’affaissement  des  phé- 
nomènes de  composition , de  nutrition  ou  de  chimie  vivante, 
et  par  conséquent  la  transformation  lymphatique , et  plus 
tard  scrofuleuse  de  la  constitution.  Je  pense  qu’il  ne  faut 
presque  jamais  boire  systématiquement , dans  tel  ou  tel  but, 
sans  soif,  et  à plus  forte  raison  quand  l’estomac  s’y  refuse 
(§  126). 

Il  faudra  donc  , je  le  répète , proportionner  attentivement 
le  froid  au  but  de  sédation  proposé.  Ainsi , pour  l’exposition 
à l’air  comme  pour  les  lotions  , les  bains  , etc.,  les  injections 
ou  les  boissons , etc. , il  est  essentiel  d’en  fractionner  la 
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masse , pour  ainsi  dire , selon  la  nature  et  le  degré  de  la  sur- 
excitation  , selon  la  force  de  réaction  individuelle,  etc.,  etc. 
C’est  encore  pour  avoir  ignoré  ou  méconnu  ces  précep- 
tes , qu’on  a souvent  vu  l’emploi  du  froid  inutile  ou  dange- 
reux. 


CHAPITRE  IV. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  PROPHYLACTIQUE,  CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME,  SUIVANT  LA  DURÉE 
(TEMPS  D’ACTION)  DE  SON  APPLICATION. 

§ 144.  De  la  plus  haute  importance  en  médecine , cette 
question  de  la  durée  ou  du  temps  d’application  du  froid  , 
ne  saurait  être  indifférente  en  hygiène.  En  effet , l’action 
d’un  froid  continu,  pour  peu  qu’il  soit  énergique  et  étendu, 
amène  bientôt  la  congestion , l’abattement  et  la  cessation 
des  mouvemens  vitaux  , tandis  que  l’action  d’un  froid  mo- 
mentané , alors  même  qu'il  est  général , mais  surtout  s’il  est 
borné,  produit  un  effet  tout  contraire.  C’est  une  chose  délicate 
que  de  déterminer  avec  intelligence  la  durée  de  la  sédation 
pour  un  individu  ; car  il  faut  avoir,  à l’avance,  justement  ap 
précié  et  ses  prédominances  organiques  et  sa  force  dynami- 
que absolue..  Si  le  temps  d’application  n’est  pas  suffisamment 
prolongé  , l’effet  produit  sera  incomplet , et  le  médecin  hy- 
giéniste aura  manqué  son  but.  Si , au  contraire , il  est  trop 
prolongé , il  en  résultera  des  inconvéniens  plus  ou  moins 
graves  , des  congestions  viscérales  plus  ou  moins  fortes , 
et  l’accroissement  des  phénomènes  même  qu’on  voulait 
combattre. 

Lors  donc  qu’on  croira  devoir  soumettre  quelqu’un  à 
l’usage  du  froid  interne , de  la  glace  , par  exemple,  avant 
tout , il  faudra  examiner  attentivement  sa  constitution  , son 
tempérament , son  idiosynchrasie  , comme  aussi  la  nature 
et  le  degré  de  la  surexcitation  qu’on  se  propose  d’atteindre. , 
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Sinon , je  le  répète  , on  manquera  son  but  ou  on  le  dépas- 
sera , on  perdra  du  temps  en  compromettant  l’art  ; ou  il 
adviendra  ce  qui  advint  au  professeur  Broussais  lui-même 
et  pour  son  propre  compte  (§  136)... 

Mais  c’est  surtout  pour  l’usage  externe  , son  application 
pouvant  être  beaucoup  plus  étendue  et  plus  intense  , qu’il 
est  nécessaire  de  fixer  rigoureusement  le  temps  d’applica- 
tion du  froid.  Ainsi , les  affusions , les  fomentations  et  les 
bains  généraux , principalement,  trop  prolongés,  pourraient 
entraîner  de  grands  inconvéniens.  C’est  pour  les  éviter , 
qu’il  faut , pour  ainsi  dire , en  tâter  d’abord  l’action  , et 
qu’il  est  toujours  convenable  de  prescrire  ces  derniers , au 
moins  pendant  un  certain  temps,  sous  la  forme  d’immersions 
répétées  , et  progressivement  plus  prolongées , selon  le  plus 
ou  le  moins  de  facilité  que  l'individu  aura  à s’y  habituer,  et 
le  bien-être^ qu’il  en  éprouvera. 


TROISIÈME  SECTION. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  PROPHYLACTIQUE  , CONSIDÉ- 
RÉE SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  BT  PHYSIOLOGIQUE  , SUR 
LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME,  SUIVANT 
LES  CONDITIONSOU  LES  ETATS  DIVERS  DE  CEUX-CI. 

§ 145.  On  conçoit  que  les  divers  états  ou  conditions 
d’âge  de  sexe,  de  constitution  ou  de  tempéramment , d’ha- 
bitude  ou  d’hygiène , de  repos  ou  de  mouvement , de  calme 
ou  de  passion,  de  climats,  d’expositions,  de  saisons  et 
d’heures  même  du  jour  ; on  conçoit,  dis-je,  que  des  cir- 
constances aussi  nombreuses  et  aussi  importantes , doivent 
singulièrement  apporter  de  modifications  dans  l’emploi  du 
froid  prophylactique.  C’est,  en  effet,  ce  qui  résulte  de  l’oh- 
servation,  et  ce  que  nous  nous  proposons  de  démontrer  dans 
cette  troisième  section. 
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CHAPITRE  PREMIER. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  PROPHYLACTIQUE,  CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  BT  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUIVANT  LEUR  AGE. 

§ 146.  Nous  n’avons  rien  à ajouter  ici  à ce  que  nous 
avons  dit  ailleurs  (§  108  ) de  la  variation  d’action  du  froid 
( air)  atmosphérique , suivant  la  condition  ( d’âge  ) que  nous 
étudions  en  ce  moment.  Nous  ajouterons  seulement  que , 
toujours  dangereux  dans  les  premiers  temps  de  l’existence, 
l’air  froid,  comme  moyen  hygiénique, ne  saurait  être  utile- 
ment conseillé  que  lorsque  l’individu,  pouvant  se  livrer  déjà  à 
des  exercices  plus  ou  moins  actifs  , plus  ou  moins  violens , 
a en  lui-même  une  certaine  énergie , une  certaine  force  de 
réaction.  Mais  alors  l’enfant , ainsi  que  nous  l’avons  fait  re- 
marquer au  même  lieu , peut  en  obtenir  de  très-utiles  ré- 
sultats ; et  à mesure  qu’il  avance  en  âge  et  qu’il  devient 
homme  , les  avantages  qu’il  peut  retirer  du  froid  atmos- 
phériques grandissent  avec  lui  et  en  raison  de  ses  moyens  de 
réaction. 

Quant  à l’usage  du  froid  terrestre  (eau , neige  et  glace), 
il  est  rarement  indiqué  à l’intérieur  chez  l’enfant , dont  la 
force  d'exosmose,  le  mouvement  centrifuge  incessant , main- 
tiennent ordinairement  les  viscères  calmes  et  froids.  Ce  n’est 
guère  qu’après  la  puberté  , temps  des  émotions  vives  et 
soudaines  , et  vers  l’âge  adulte  , alors  que  s’éveillent  et  sur- 
gissent les  passions  ambitieuses  avec  la  fièvre  et  les  décep- 
tions qui  les  accompagnent  ; que  les  centres  nerveux , le 
cœur,  et  surtout  l’appareil  digestif , violemment  influencés, 
s’échauffent  et  s’irritent  ; c’est  alors  , dis-je , que  le  froid 
interne  est  d’une  immense  importance  pour  calmer  ces  or- 
ganes , arrêter  le  mouvement  centripède  et  rétablir  son  ar- 
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lagoniste , le  calorique  , régulateur  principal  des  conditions 
physiologiques  de  l’individu.  Plus  tard  , chez  le  vieillard  , 
les  viscères  , reprenant  leur  calme  avec  le  calme  des  pas- 
sions , le  froid  interne  perd  de  son  utilité  et  devient  même 
nuisible  à un  certain  âge  , où  il  dérange  les  digestions  et 
détermine  une  réaction  nuisible  ou  funeste  sur  les  poumons, 
sur  les  articulations , etc. 

Pour  l’usage  du  froid  terrestre  extérieur  (fomentations, 
affusions , bains , etc.  ),  frappé  d’une  juste  réprobation  pour 
la  tendre  enfance,  il  est,  à une  époque  plus  avancée,  vers 
le  terme  de  la  seconde  enfance , pour  le  jeune  homme  et 
pour  l’adulte,  d’une  haute  importance,  et  seconde  parfai- 
tement l’influence  du  froid  interne  , auquel  il  est  alors 
peut-être  supérieur  en  prophylaxie.  Mais,  chez  le  vieil- 
lard , autant  et  plus  encore  que  ce  dernier,  le  froid  exté- 
rieur doit  être  proscrit,  sous  peine  d’irritations  thoraciques, 
rhumatismales , etc. , sinon  de  congestions  immédiatement 
mortelles. 


CHAPITRE  II. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  PROPHYLACTIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SODS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L'HOMME  , SUIVANT  LEUR  SEXE. 

§ 147 . Ainsi  que  nous  l’avons  fait  remarquer  en  traitant  du 
froid  atmosphérique  sous  ce  même  titre  ( § 109  ) , les  sexes, 
dans  notre  espèce , se  confondent  aux  deux  extrêmes  de  la 
vie;  c’est-à-dire  depuis  la  naissance  jusqu’à  la  puberté,  et 
depuis  la  cessationdela  fécondité  jusqu’à  la  mort.  Les  sexes 
ne  présentent  alors , pour  l’action  du  froid  hygiénique , 
aucune  indication  particulière.  Mais  il  n’en  est  pas  ainsi 
pendant  cette  brillante  époque  de  la  fécondité  chez  la 
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femme  ! Sensible  , impressionnable  et  mobile  au  plus  haut 
degré  , elle  ne  saurait  être  , en  aucun  temps , légèrement 
soumise  à l'influence  d'un  modificateur  aussi  énergique. 
C’est  surtout  au  moment  des  menstrues  que  l’influence  du 
froid , bien  loin  alors  d’être  prophylactique  pourrait , tant 
la  nature  attache  d’imporlance  à tout  ce  qui  se  rapporte  à 
cette  fonction  immense  de  la  reproduction  ! entraîner  les 
plus  graves  accidens  et  même  la  mort , ainsi  que  l’histoire 
de  l’art  n’en  compte  que  trop  et  de  terribles  exemples  !..  La 
femme  se  gardera  donc  bien  de  faire  usage  du  froid , et 
surtout  de  la  glace , même  à l’intérieur , pendant  tout  le 
temps  de  ses  règles.  Elle  évitera,  à plus  forte  raison,  d’une 
manière  absolue , le  froid  extérieur  et  surtout  le  bain  , 
même  partiel. 

Mais  hors  le  temps  des  règles  , et  aussi  pendant  la  gros- 
sesse , la  femme  rentre  à peu  près  dans  la  loi  commune  aux 
deux  sexes  ; et  par  cela  même  qu’elle  est , de  sa  nature , 
plus  sensible  et  plus  irritable  que  l'homme  : bien  qu’elle  ait 
besoin  de  s’entourer  de  plus  de  soins  et  de  plus  de  précau- 
tions que  lui , plus  que  lui  aussi , elle  ressentira  les  effets 
caïmans , et  par  cela  même  fortifians  du  froid.  J’ai  souvent 
retiré  de  bons  effets  de  la  glace  à'  l’intérieur  pour  com- 
battre , dans  une  première  grossesse  , l’irritation  gastro- 
intestinale , et  les  vomissemens  qu’elle  détermine  fré- 
quemment à raison  de  la  compression  mécanique  de  l’es- 
tomac par  l’usurpation  de  domicile  de  l’utérus..  Ce  moyen 
est  d’ailleurs  excellent  pour  calmer  à toutes  les  époques  de 
l’existence  de  la  femme  , cette  extrême  susceptibilité  ner- 
veuse , ces  maux  de  nerfs  qui  ne  sont  autre  chose  que  la 
surexcitation  des  centres  viscéraux , cérébro-rachidiens  et 
gastriques  en  particulier  ; surexcilation  à laquelle  la  prédis- 
posent son  éducation , ses  devoirs  de  famille , et  aussi  les 
préjugés  de  toutes  sortes  que  nos  lois  et  nos  coutumes  font 
présider  à sa  vie  sociale.... 
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Celle  vérité  de  l’action  vraiment  sédalive  et  indirecte- 
ment fortifiante  du  froid  (je  le  constate  avec  un  extrême 
plaisir) , commence  à pénétrer  dans  la  société , et  même 
dans  ses  rangs  les  plus  élevés.  Ainsi , quand  il  y a à peine 
quelques  années  , les  bains  frais  provoquaient  en  France 
une  sorte  de  panique  , non  seulement  dans  le  public  , mais 
encore  chez  beaucoup  de  médecins  d’ailleurs  distingués  ; 
aujourd’hui  on  voit  les  femmes  du  grand  monde  qui  en  ont 
fait , comme  de  tout  ce  qui  les  flatte  et  qu’elles  veulent  un 
instant  consacrer , une  sorte  de  mode  ; se  porter  en  foule  à 
la  rivière  chaque  beau  jour  d’été.  Plusieurs  d’entre  elles 
m’ont  même  assuré  que,  sous  l’influence  de  ce  moyen,  elles 
avaient  conduit  à terme , sans  presque  s’en  douter , leurs 
dernières  grossesses , alors  que  les  précédentes  les  avaient 
souvent  et  gravement  incommodées. 


CHAPITRE  III. 

VARIATION  D’ACTION  DO  FROID  PROPHYLACTIQUE . CONSIDÉRÉE 
GOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME,  SUIVANT  LEUR  CON- 
STITUTION OU  LEUR  TEMPÉRAMENT  , LEUR  FORCE  OU  LEUR  FAI- 
BLESSE. 

§ 148.  « Le  froid  n’agissant  pas  de  la  même  manière  sur 
tous  les  tempéramens  , et  présentant , dans  son  action,  di- 
verses nuances  relatives  à la  sensibilité  et  à la  force  de 
réaction  de  chaque  individu  (§  llü)...  ••  il  est  indispensable 
d’estimer  avec  soin  cette  condition  de  la  constitution  indi- 
viduelle, avant  de  prescrire  ce  modificateur.  En  elïet,  les 
variations  d influence  qu’il  présente  , suivant  les  tempéra- 
mens , comme  froid  atmosphérique,  il  les  offre  égale- 
ment comme  froid  terrestre  (eau,  neige  et  glace).  Alors 
donc  que  les  constitutions  molles  et  froides  des  tempéra- 
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inens  athlétique  et  lymphatique , seront  une  cause  d’exclu- 
sion du  froid  , les  tempéramens  sanguin  , nerveux  et  sur- 
tout bilieux , ainsi  que  le  tempérament  acquis  ou  acciden- 
tel, mélange  anormal  de  ces  deux  derniers,  ou  du  nerveux 
et  du  lymphatique  le  réclament  ; mais  à des  degrés  relatifs 
à leur  propre  énergie,  à leur  propre  irritabilité..  Nam. 
mensura  frigoris  non  ad  thermometrum  , sed  gratam  œyri 
sensationem  experta...  (Stoll.  aph.  532.) 

J’ai  vraiment  parfois  retiré  des  effets  merveilleux  du 
froid , soit  intùs  soit  extàs , dans  ces  constitutions  nerveu- 
ses , impressionnables  et  mobiles  , où  la  vivacité  et  la  mul- 
tiplicité des  sensations  ont  échauffé  , desséché  la  fibre  et 
surexcité  les  centres  vitaux.  J’ai  même  vu  de  ces  dynamo- 
mètres , de  ces  thermomètres  vivans , se  trouver  si  heureux 
du  calme  que  leur  avait  subitement  procuré  l’emploi  du 
froid , qu’ils  dépassaient  mes  prescriptions , mangeaient 
des  glaces  tout  le  jour  et  passaient,  l’été,  la  moitié  de  leur 
vie  à la  rivière  ! Aussi  le  froid  est-il , avec  la  diététique  , 
sans  contester  le  meilleur  moyen  de  combattre  les  exalta- 
tions viscérales , les  exubérances  organiques , partielles  ou 
de  tout  un  système , et  de  ramener  l’économie  à son  état 
d’équilibre  primitif , à son  type  normal. 

Il  faudra  donc  se  montrer  très-attentif  à déterminer,  sui- 
vant la  constitution  en  général,  et  l’état  sthénique  ou  asthé- 
nique , faible  ou  irritable  de  chaque  appareil  en  particu- 
lier : d’abord  quel  est  le  mode  de  froid  (intérieur  ou  exté  - 
rieur)  préférable  ; ensuite  le  temps  de  sa  durée  absolu  ou 
relatif , et  enfin  le  degré  de  son  intensité , etc.  ; car  c’est  de 
cette  appréciation  complexe  mais  nécessaire , que  dépend 
toujours  le  succès  d’un  moyen  aussi  actif. 
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CHAPITRE  IY. 

VARIATION  D’ACTION  DD  PROID  PROPHYLACTIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’ROMME  , SUIVANT  LEURS  HABI- 
TUDES , LEUR  HYGIÈNE. 

§ 149.  Les  habitudes  de  la  vie,  l’hygiène,  doivent  in- 
contestablement apporter  de  grandes  différences  dans  l’ac- 
tion du  froid  intérieur  ou  extérieur.  On  conçoit,  en  effet , 
pour  ce  qui  est  du  premier  (eau,  neige,  glace),  que  le  pau- 
vre ouvrier  ou  le  paysan,  surchargés  de  travaux  ou  insuffi- 
samment nourris , loin  d’être  au  dessus  de  l’excitation  nor- 
male , sont- souvent  fort  au  dessous , et  se  trouveraient  mal 
de  l’usage  de  la  glace  ! Mais , ainsi  que  le  bon  sens  l’a  dit  : 
les  extrêmes  se  touchent..,  et  Dieu,  dans  sa  sagesse,  a 
voulu  que  les  abus  par  excès  amenassent  les  mêmes  ré- 
sultats que  les  abus  par  défaut..-,  il  en  est  de  même 
de  ces  citadins  énervés  par  les  veilles  et  la  débau- 
che , perdant  aussi  plus  qu’ils  ne  réparent  ; leur  constitu- 
tion s’affaiblit,  pâlit  et  s’étiole  ; et  leur  estomac,  partageant 
l’inanition  générale , a bien  plus  besoin  de  corroborons  que 
de  débilitans... 

Ceux-ci  ne  pourraient  donc  encore  supporter  l’action  du 
froid , au  tout  au  plus  à de  faibles  doses  et  à de  longs  in- 
tervalles, et  dans  le  cas  seulement  de  sur -excitation  locale 
gastrique  ; sur-excitation  qui,  du  reste,  n’est  pas  rare  chez 
eux,  quifontdesfortifiansun  abus  si  prodigieux!  lien  estlout 
autrement  de  l’homme  vigoureux , énergique  et  doué  d’une 
puissante  réaction;  de  celui  surtout  chez  qui  prédominent  les 
centres  nerveux,  et,  ce  qui  a presque  toujours  lieu  alors,  la 
sur-excitation  gastro-intestinale  ; chez  ceux  qui  vivent  dans 
la  bonne  chère  et  l’oisiveté , ou  qui , joignant  les  exigences 
de  l’aUmentivilé  , avec  les  besoins  intellectuels  , fatiguent 
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leur  cerveau  en  même  temps  que  leur  gaster , réciproque- 
ment et  l’un  par  l’autre  ; en  un  mot  de  tous  ceux  qui  ont 
les  poumons  sains , présentent  en  excès  le  mouvement 
centripète  viscéral,  et  partant  un  état,  permanent  ou  pas- 
sager , de  congestion  ou  d’exaltation  des  appareils  gastro- 
intestinaux et  cérébro-rachidiens.  Chez  tous  ceux-là,  et  le 
nombre  en  est  immense , surtout  dans  les  capitales , dans 
les  grandes  et  riches  cités  , l’emploi  du  froid  intérieur,  bien 
dirigé , aura  une  haute  influence  ! 

Quant  au  froid  extérieur  (air,  lotions,  bains  , etc.),  en 
calmant  la  sur-excitation  générale,  il  secondera  merveilleu- 
sement l’action  du  froid  intérieur  chez  ces  derniers.  Chez 
les  premier  même  : chez  le  citadin  amolli , tombé  dans  la 
faiblesse  générale  par  épuisement,  en  même  temps  que  par 
le  développement  d’irritations  locales  , gastro-intestinales 
surtout , survenue  sous  l’influence  des  excitations  de  toutes 
sortes  auxquelles  il  s’abandonne  : chez  l’ouvrier  des  champs, 
au  temps  chaud  et  pendant  la  moisson  surtout , alors  que 
n’ayant  souvent  que  de  l’eau  pour  boisson  , l’action  de  la 
peau  exaltée  par  la  chaleur,  le  débilite  et  l’épuise  ; chez  les 
uns  et  les  autres , les  bains  froids , en  modérant  l’exaltation 
et  la  sur-excitation  des  centres  nerveux  et  gastro-intesti- 
naux , en  même  temps  que  l’exhalation  cutanée  , et  en  ré- 
primant le  mouvement  centrifuge  , leur  seront  très-favora- 
bles, si  toutefois  ces  sujets  ne  sont  pas  déjà  malades,  et  s'ils 
conservent  assez  de  réaction  pour  prévenir  les  congestions 
viscérales. 

Avant  donc  de  conseiller  l’usage  du  froid  prophylactique, 
il  sera , comme  on  le  voit , indispensable  au  médecin  de 
tenir  en  haute  considération  cette  importante  condition  des 
habitudes  et  de  l’hygiène , du  genre  de  vie  enfin  de  celui 
qui  interroge  sa  science  à cet  égard. 
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CHAPITRE  Y. 

VARIATION  D'ACTION  DO  FROID  PROPHYLACTIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUIVANT  QU’ILS  SONT 
EN  REPOS  OU  EN  MOUVEMENT. 

§ 150.  Nous  avons  fait  voir  longuement , au  chapitre  du 
froid  atmosphérique  (§  112),  la  différence  énorme  que  dé- 
termine , dans  l’influence  du  froid , l’état  de  repos  ou  de 
mouvement  où  se  trouve  l’individu  qui  le  subit.  [Nous  n’a- 
jouterons donc  rien  ici  louchant  ce  mode  du  froid.  Nous 
renverrons  même  à ce  chapitre  pour  ce  qui  est  du  froid 
terrestre  et  général  extrême  , dont  l’action  pouvant  aussi, 
dans  son  application  , embrasser  une  grande  surface , a 
beaucoup  d’analogie  avec  celle  du  froid  atmosphérique. 
Toutefois  , lorsque  l’application  n’est  que  partielle  , il  n’en 
est  plus  ainsi,  et  pour  le  froid  extérieur  comme  pour  le  froid 
intérieur  , le  mouvement,  quand  il  est  extrême  et  au  point 
de  troubler  la  circulatian , d’échauffer  le  corps  (1),  de  pro- 
voquer la  transpiration  et  d’épuiser  l’innervation;  le  mou- 
vement alors  pourrait  être  funeste , surtout  si , pendant 
l’emploi  du  froid  , il  avait  brusquement  cessé  , le  corps  se 
trouvant  dans  une  température  ambiante  peu  ou  excessive- 
ment élevée..  Dans  le  premier  cas  , en  effet,  par  la  succes- 
sion brusque  du  mouvement  centripète  au  mouvement  cen- 
trifuge, le  froid  est  suivi  de  congestions  viscérales  graves, 


(1)  Il  faut  aussi  éviter,  surtout  si  l’on  doit  rester  en  repos , de  se 
soumettre  à l'action  d’un  froid  intense  , externe  ou  interne , après  une 
marche  forcée , alors  que  les  articulations  sont  chaudes  et  congestées, 
sous  peine  de  voir  cette  congestion  s’accroître  et  devenir  morbide 
(S  ill  18)  ). 
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lentement  mais  définitivement  mortelles  ; et  dans  le  second, 
la  vie,  pour  ainsi  dire  épuisée  à l’intérieur  par  la  fatigue  et 
la  chaleur  extrêmes  , en  même  temps  que  fixée  dans  son 
agonie  , par  cette  dernière , à l’extérieur  , où  elle  se  con- 
sume , la  vie  s’éteint..;  paralysée  à son  foyer  cérébro -ra- 
chidien par  le  brusque  temps  d’arrêt  qu’y  cause  , dans  les 
mouvemens  vitaux,  l’influence  immobilisante  et  destructive 
du  froid.  C’est  ainsi  que  périrent,  à Yincennes  (131G), 
Louis-le-Hutin , après  avoir  bu  de  l’eau  glacée  ayant  fort 
chaud;  aux  manœuvres  de  Compiègne  (1833) , un  colonel 
de  cavalerie  , après  avoir  avalé  d’un  trait , étant  en  nage  , 
un  large  verre  de  bierre  glacée  ; àla  porte  Dauphine  (1835), 
un  jeune  homme , après  avoir  pris , fortement  excité  par 
une  course  à cheval  au  bois  de  Boulogne , au  milieu  d’un 
jour  de  juin,  une  limonade  glacée,  etc.,  etc.;  et  que  tous 
les  jours  se  reproduisent  sous  nos  yeux  ces  nombreuses  et 
graves  maladies  qui  succèdent  à une  rétrocession  brusque 
de  la  transpiration... 

Cependant,  si  l’exercice  est  continué,  et  que,  n’étant 
pas  excessif,  il  maintienne,  mesuré , le  mouvement  centri- 
fuge ; l’influence  du  froid,  en  modérant  les  déperditions  de 
tout  genre  , soutient  les  forces  de  l’individu  , lui  rend  une 
nouvelle  énergie  et  une  nouvelle  aptitude  à se  mouvoir. 
Mais  en  général , si  l’exercice  ou  le  mouvement  est  utile 
avant , pendant  et  après  l’emploi  du  froid  prophylactique  , 
intérieur  ou  extérieur,  il  doit  toujours  être  modéré , len- 
tement et  graduellement  cessé.  On  peut  même,  lors  de 
l’emploi  du  froid , quel  qu’il  soit , souvent  et  utilement 
suppléer  l’exercice  et  ses  conséquences  (l’appel  et  le  main- 
tien de  la  vie  ou  de  l’irritabilité  à l’extérieur),  quand  sur- 
tout il  existe  chez  l’individu  qui  y est  soumis,  de  la  fatigue, 
une  grande  mobilité  du  cœur,  ou  une  extrême  susceptibi- 
lité des  poumons  ; on  peut , dis-je , alors  suppléer  l’exer- 
cice par  la  chaleur  artificielle  de  l’appartement  ou  du  lit. 
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Lors  donc  que  l’appétence  pour  le  froid  est  prononcée  et 
tient  à une  exaltation  vitale  de  la  muqueuse  gastrique , le 
mouvement  [extrême , qui  ne  fait  ordinairement  qu’accroî- 
tre cette  disposition , est  presque  toujours  nuisible  : il  est 
même  préférable  alors , les  poumons  étant  sains  et  la  tem- 
pérature ambiante  élevée , de  s’exposer  en  repos  à un  air 
un  peu  frais. 

Ici  donc , comme  on  le  voit , le  médecin  physiologiste  a 
besoin  de  toute  sa  science  , et  d’une  attention  soutenue  et 
consciencieuse  pour  poser  les  règles  d’emploi  du  froid  : 
l’omission  de  l’une  d’elles  pouvant  instantanément  compro- 
mettre une  existence.... 


CHAPITRE  VI. 

VARIATION  D'ACTION  DU  FROID  PROPHYLACTIQUE,  CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUIVANT  QU’ILS  SONT 
CALMES  OU  AGITÉS  PAR  LEURS  FASSIONS. 

§ 151.  Nous  avons  vu  (§  113)  quelle  différence  extrême 
existe  dans  l’action  du  froid  atmosphérique  sur  l’homme , 
suivant  la  nature  de  ses  passions  ; la  vertu  pour  ainsi  dire 
antifrigorique  des  affections  expansives  de  l’âme , tandis 
que  les  passions  tristes  ne  faisaient  qu’accélérer  l’action  du 
froid,  etc. , etc.  Il  nous  reste  à faire,  à la  prophylaxie, 
l’application  des  principes  qui  découlent  de  cette  observa- 
tion. 

Lors  donc  qu’un  individu  sera  affaissé , abattu  sous  l’in— 
flnence  d’un  chagrin  violent,  d’une  passion  triste  et  sombre, 
il  faudra  bien  se  garder,  tant  qu’il  sera  sous  l’empire  de 
cette  dépression  morale,  de  le  soumettre  à aucun  débilitant; 
et  par  conséquent  à l’action  du  froid,  du  moins  du  froid  cxté- 
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rieur,  terrestre  ou  atmosphérique , car  pour  le  froid  inté- 
rieur, il  pourra  être  utile  , à petites  doses , pour  combattre 
la  concentration,  la  congestion  gastrique  que  fomentent 
toujours  les  passions  de  cet  ordre  ; encore  ne  pourra-t-il 
alors  même  être  long-temps  continué  : l’oppression  et  la 
gène  de  la  circulation  et  de  la  respiration  , le  refroidisse- 
ment extérieur,  l’annéantissement  général  s’accroissant  sous 
son  influence  sédative  et  stupéfiante. 

Mais  sous  l’influence  des  impressions  opposées , excen- 
triques , gaies  ou  violentes  ; de  l’amour,  de  l’orgueil  ou  de 
la  colère , par  exemple  ; l’action  du  froid  ne  pourra  qu’être 
agréable  , et  sera  même  utile  pour  tempérer  les  réactions 
gastro-duodénales  que  déterminent  ordinairement  ces  deux 
dernières  passions  (l’orgueil  et  la  colère  extrêmes) , par  la 
sur-excitation  excessive  qu’elles  provoquent  dans  les  centres 
nerveux  et  gastro-intestinaux.  Toutefois , ces  émotions  por- 
tées à un  très-haut  degré , entraînant  la  faiblesse  par  pertes 
excessives  d’inçervation , rentrent  alors  , pour  les  phéno- 
mènes physiologiques , dans  les  passions  tristes  ; et  comme 
elles , alors  aussi , proscrivent  l’action  du  froid  extérieur, 
et  n’indiquent  qu’ultérieurement , modérément  et  momen- 
tanément celle  du  froid  intérieur.  Règle  générale  : dans  les 
grandes  perturbations  de  l’àme , gaies  ou  tristes , excen- 
triques ou  dépressives , une  action  aussi  soudaine  et  aussi 
marquée  que  celle  du  froid , peut  être  dangereuse  et  même 
mortelle  ; et  ce  n’est  guère  que  contre  les  effets  pathologi- 
ques qui  en  résultent,  que  cette  grande  modification  de 
l’organisme  doit  être  dirigée. 
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CHAPITRE  VIL 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  PROPHYLACTIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUIVANT  LES  CLIMATS  ; 
LES  EXPOSITIONS  , ETC.,  ETC. 

§ 152.  Nous  ne  pourrions  rien  ajouter  ici  à ce  que 
nous  avons  dit , dans  la  première  partie  de  ce  travail 
(§  17),  touchant  l’influence  générale  du  froid  atmo- 
sphérique sec  , humide , modéré , excessif , variable , ou 
des  climats  divers  dont  il  est  la  base , sur  l’espèce  ani- 
male ; mais  nous  devons  utiliser  la  connaissance  de  cette 
influence , et  acquérir  celle  des  autres  modes  du  froid 
terrestre , sous  cette  condition  des  climats , des  expo- 
sitions, etc.,  pour  appliquer  cette  double  notion  à la  pro- 
phylaxie. 

L’influence  de  l’air  atmosphérique , des  climats  ou  des 
expositions  sur  l’animal,  suivant  leurs  diverses  condi- 
tions , étant  bien  déterminée , le  médecin  physiologiste 
en  retirera  un  avantage  immense  pour  les  préceptes  qu’il 
sera  appelé  à donner,  touchant  les  modifications  orga- 
niques hygiéniques  réclamées  par  certaines  constitu- 
tions.. Sachant  donc  que  telle  condition  atmosphérique, 
tel  degré  de  latitude  favorise  le  développement  de  tel 
système  d’organes , tandis  qu’il  empêche  le  développe- 
ment de  tel  autre  système , il  opposera , suivant  l’indi- 
cation , les  faiblesses  ou  les  prédominances  organiques , 
les  hypo  ou  les  hypersthénies , les  hypo  OU  les  hyper- 
émies , aux  états  atmosphériques  propres  à les  fortifier 
ou  à les  réprimer,  et  vice  versa;  moyen  immense,  je 
le  répète , que  les  praticiens  et  les  philosophes  les  plus 
illustres  de  tous  les  temps,  ont  signalé  à la  méditation 
de  leurs  contemporains  et  de  la  postérité;  et  qui  ins- 
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pira  au  père  de  la  médecine  son  admirable  Traité  de 
aeris  , aquis  et  locis! .. 

Ainsi , le  médecin  hygiéniste  dirigera  vers  des  contrées 
plus  sévères  et  plus  froides,  l’individu  qui  aura  con- 
tracté , sous  les  latitudes  brûlantes  de  l’équateur,  une  sus- 
ceptibilité nerveuse  (névropathie)  ou  gastro  - intestinale 
excessives  ; tandis  qu’il  dirigera , au  contraire , vers  des  ré- 
gions plus  douces  et  plus  chaudes , l’habitant  du  nord  ou 
des  latitudes  fraîches  et  variables  du  nord  de  la  zone 
moyenne , qui  y sera  menacé  d’une  irritation  pulmonaire 
ou  arthritique.  Mais  il  faudra  bien  calculer  et  apprécier  le 
degré  de  température  convenable , et  ne  pas  s’imaginer 
qu’il  faille  tout  à coup  précipiter  l’individu  d’un  extrême  à 
l’autre  de  l’échelle  atmosphérique,  car  l’une  et  l’autre  choses 
sont  également  nuisibles.  Le  froid  extrême  en  effet  sera 
presque  aussi  dangereux  que  le  chaud  au  même  degré,  aux 
prédominances  d’irritabilité  gastro  - intestinale  ; et  vice 
versa , le  chaud  sera  aussi  nuisible  que  le  froid  excessif, 
aux  prédominances  d’irritabilité  pulmonaire,  etc.,  etc. 
Si  l’Académie  de  médecine  avait  été  bien  pénétrée  de 
ces  principes , elle  n’aurait  pas  dernièrement  ( § 94  (3)  ) 
discuté  si  longuement,  et  d’une  manière  si  vaine  et 
si  diffuse,  sur  une  question  qui  , bien  que  délicate, 
est  facile  à résoudre  pour  le  médecin  vraiment  physio- 
logiste. 

Quant  au  froid  terrestre  (eau,  neige  et  glace),  il  offre 
aussi  sous  ces  divers  climats  , des  indications  particulières 
qui  y sont  relatives.  Ainsi,  tandis  que  dans  les  pays 
chauds  ou  tempérés,  l’usage  des  affusions,  des  bains  frais  et 
de  la  glace  est  fort  répandu  et  même  nécessaire  à la  conser- 
vation de  l’individu  ; il  est  fort  rare  , désagréable  et  même 
dangereux  dans  le  Nord..  Il  paraît  aussi  que  les  climats 
exercent  une  influence  particulière  sur  les  bains  ; on  rap- 
porte que  plusieurs  voyageurs , qui  se  trouvaient  très-bien 
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du  bain  froid  dans  leur  pays  natal,  ont  succombé  à la 
suite  de  ces  bains  dans  les  pays  lointains.  Ainsi  périt , en 
Orient,  le  célèbre  voyageur  suédois  Biornsthal.  Mais  la 
mort , alors , fut  sans  doute  due  à une  combinaison  de 
circonstances  dont  il  ne  faut  point  accuser  ce  moyen 
hygiénique.  Il  faudra  donc  tenir  en  grande  considéra- 
tion, dans  les  prescriptions  prophylactiques  qu’on  pourra 
faire  du  froid  terrestre  , la  latitude , le  climat , l’exposi- 
tion , etc. , auxquels  sera  soumis  l’individu  pendant  son 
emploi. 

Ainsi  que  je  l’ai  déjà  dit  : dans  les  températures  chaudes 
à l’extrême , l’action  du  froid  interne  pourra  être  utile- 
ment modifiée  ou  corroborée  par  l’addition  de  bases  vé- 
gétales , rafraîchissantes  ou  aromatiques  à l’excipient 
( eau , neige  ou  glace  ) , suivant  le  goût  de  chacun  et 
les  indications  physiologiques,  afin  de  modérer  le  mou- 
vement centrifuge  exagéré  par  l’exaltation  de  sensibi- 
lité et  d’activité  de  l’enveloppe  cutanée  et  des  surfaces 
libres. 


CHAPITRE  VIH. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  PROPHYLACTIQUE,  CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANI- 
MAUX ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME  , SUIVANT  LES  [SAI- 
SONS. 

§ 153.  Ce  que  nous  venons  de  dire  des  climats,  s’ap- 
plique en  grande  partie  aux  saisons  , puisque  la  succession 
graduée  et  continue  de  ces  dernières , par  le  mouvement 
annuel  et  incessant  de  la  terre  autour  du  soleil , reproduit 
successivement  et  en  petit , pour  ces  dernières , les  phéno- 
mènes atmosphériques  des  premiers,  essentiellement  pro- 
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près  à chaque  point  du  globe,  suivant  sa  position  ou 
sa  latitude  absolue.  Quoiqu’il  en  soit , indépendamment 
des  différences  de  modifications  qui  résultent , pour  l’in- 
dividu . de  l’influence  d’un  état  atmosphérique  perma- 
nent (climats)  ou  passager  (saisons) , ce  dernier  présente 
une  infinité  de  nuances  relatives  aux  diverses  phases  du 
mouvement  révolutionnaire  terrestre,  nuances  qui  sont 
d’autant  plus  prononcées , qu’on  s’éloigne  davantage  des 
pôles  et  de  l’équateur  ( § 123  (l)  ) . Aussi , est-ce  au 
centre  de  la  zone  moyenne , en  Europe , par  le  0°  de 
longitude  et  le  50°  de  latitude,  que  s’observe  une  par- 
faite régularité  dans  la  division  des  saisons,  nettement 
partagées  en  quatre  : le  printemps , l'été,  l’automne  et 
l’hiver. 

Indépendamment  donc  de  la  manière  d’être  propre  et 
permanente  de  la  sensibilité  et  de  l’irritablilité  de  l’individu 
de  ces  contrées , suivant  le  mouvement  écliptique  terrestre 
ou  le  climat  qu’il  habite,  il  en  éprouve  une  passagère  et  rela- 
tive aux  quatre  époques  annuelles  dites  saisons.  Ainsi,  pen- 
dant l’hiver,  comme  au  nord , la  chaleur  étant  nulle , et  par 
conséquent  l’irritabilité  obtuse,  le  froid  hygiénique  ex- 
térieur ou  intérieur,  ne  peut  être  qu’accidentellement 
indiqué , et  par  ce  dernier  mode  seulement , contre  des 
exaltations  organiques  développées  principalement  sous 
l’influence  des  nombreuses  excitations  du  monde  dans 
les  grandes  villes.  Au  printemps , l’atmosphère  recou- 
vrant par  degrés  son  calorique,  et  la  nature  sa  vie,  la 
sensibilité  renaît  (1) , et , de  même  qu’aux  contrées  mixtes 
interpolaires  - équatoriales , l’irritabilité  déjà  manifeste , 
supporte  assez  bien  et  réclame  l’emploi  modéré  du 
froid. 


(1)  Venus  eo  tempore  tutisèima  est,.,  a dit  Ceise, 
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Mais , pendant  l’été , le  soleil  étant  à son  zénith , l’in- 
dividu , comme  sous  l’équateur,  pénétré  de  calorique , ac- 
quiert une  grande  sensibilité  , contracte  une  extrême 
irritabilité  ; et  la  diathèse  inflammatoire , ainsi  que  le 
disaient  les  anciens,  étant  à son  périgée,  l’usage  du  froid 
devient  un  désir  et  un  besoin  impérieux  de  tous  les  in- 
stans. 

Toutefois  il  est , pour  cette  époque  de  l’année , diverses 
remarques  à faire , touchant  l’usage  du  froid  à l’extérieur, 
des  bains  frais  en  particulier.  Ainsi  les  orages , si  fréquens 
en  été , donnant  lieu  à l’entraînement  $ par  les  eaux  subite- 
ment accrues , des  débris  de  substances  animales  en  décom- 
position , dans  les  rivières  ; des  observateurs  recommanda- 
bles ont  remarqué  que  les  personnes  qui  s’y  baignaient 
alors,  contractaient  assez  souvent  des  fièvres  intermittentes, 
sans  doute  par  infection  miasmatique.  Ainsi , l’époque  ca- 
niculaire , a été  considérée  comme  également  dangereuse 
pour  la  natation..,  et  il  y a , à celte  opinion  assez  générale- 
ment répandue , une  double  explication  selon  moi.  Il  est 
constant , d’abord , que  beaucoup  de  reptiles  chassés  des 
champs  par  la  chaleur  excessive  du  sol , se  réfugient  alors 
dans  les  fleuves  et  les  rivières  qu’ils  infestent  de  leurs  éma- 
nations ou  de  leur  venin  : première  cause  d’irritation  de  la 
peau,  et  même  parfois  d’empoisonnement  miasmatique.. 
Ensuite  le  soleil  étant  ordinairement  très-ardent  à cette 
époque  de  l’année,  ses  rayons,  qu'il  darde  alors  presque 
verticalement , provoquent  des  congestions  et  des  irritations 
érysipélateuses  de  la  peau , dits  coups  de  soleil , les  in- 
flammations du  canal  digestif  et  du  cerveau , etc.  Cepen- 
dant ces  accidens  graves  n’étant  pas , comme  les  premiers, 
dus  à une  cause  directe , l’empoisonnement  de  l’eau , mais 
bien  à une  cause  indirecte,  l’action  du  soleil,  qu’on  peut 
éviter,  ainsi  que  nous  le  dirons  dans  le  chapitre  suivant , 
le  bain  frais  ne  devra  être  proscrit,  pendant  l’étoile  cani- 
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culaire,  que  dans  les  très-petites  rivières,  au  cours  peu  ac- 
céléré , dont  la  masse  d’eau  serait  assez  peu  considérable 
pour  être  viciée  de  la  manière  que  nous  venons  d’indiquer. 

A l’automne , le  soleil  perdant  graduellement  de  son  élé- 
vation et  de  sa  force,  le  virimèlre,  le  thermomètre  organique, 
de  même  que  le  thermomètre  atmosphérique , s’abaisse  et 
rentre  peu  à peu  dans  les  conditions  du  printemps.  Toute- 
fois , l’irritabilité  accumulée  dans  l’organisme , et  surtout 
dans  les  viscères  gastro-intestinaux , pendant  l’été , ne  se 
dissipant  que  lentement  sous  l’influence  du  refroidissement 
de  la  température , l’usage  du  froid  extérieur  et  surtout  in- 
térieur se  prolonge  assez  long-temps  encore  pendant  cette 
saison  d’automne. 


CHAPITRE  IX. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  PROPHYLACTIQUE  , CONSIDÉRÉE 
SOUS  LES  RAPPORTS  PHYSIQUE  ET  FHYSIOLOSIQUE , SUR  LES 
ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT  SUR  L’HOMME,  SUIVANT  LES  HEU- 
RES DU  JOUR  , LE  TEMPS  DE  LA  DIOESTION , ETC. 

§ 154.  Ce  n’est  point  une  chose  oiseuse , tant  s’en  faut , 
que  de  préciser  l’heure , lemoment  du  jour  où  le  froid  hygié- 
nique doit  être  administré.  Il  faut,  avant  tout,  ainsi  que 
nous  l’avons  établi  ailleurs  (§  136  (I)  ) , que  la  digestion, 
au  moins  la  digestion  stomacale,  soit  terminée  sous  peine, 
quelquefois  des  accidens  les  plus  graves , surtout  en  temps 
d’épidémies  à forme  gastro-intestinale,  diarrhoïques  ou 
cholériques.  On  ne  devra  donc  prendre  de  glaces  ou  se 
mettre  au  bain  que  quatre  heures  au  moins  après  le  re- 
pas, et  même  plus,  s’il  a été  copieux  ou  formé  de  sub- 
stances consistantes , fortement  animalisées  , ou  indi- 
gestes , de  grosses  viandes , de  venaison  ou  de  légumes 
herbacés. 
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Ainsi  que  nous  l’avons  également  dit  plus  haut  (§§  136- 
139) , et  pour  des  raisons  motivées , le  froid  à l’intérieur,  la 
glace  principalement,  doit  être  préférablement  pris  le  soir, 
alors  que  toutes  les  stimulations  du  jour  ont  concouru  à sur- 
exciter l’organisme  et  à échauffer  l’estomac  ; tandis  que  le 
froid  extérieur,  le  bain  particulièrement  (§  134) , qui  exige 
encore  plus  de  calme  d’esprit  et  de  corps  que  le  froid  inté- 
rieur, doit  être  préférablement  pris  le  matin  avant  le  déjeu- 
ner, alors  pourtant  que  le  soleil  est  sur  l’horizon.  Cet  astre, 
en  effet,  doit  ordinairement  être  visible  quand  on  se  baigne, 
afin  de  s’y  réchauffer  au  besoin , principalement  pour  qu’il 
puisse  exciter  modérément  la  peau  de  son  calorique  bien- 
faisant, avant  qu’on  se  mette  à l’eau,  et  surtout  après 
s’en  être  rétiré..;  pratique  qu’il  faut  toujonrs  renou- 
veler avant  et  après  chaque  immersion , quelques  répétées 
qu’elles  soient.  Mais  il  serait  nuisible  , dangereux  même , 
de  prendre  ces  bains  au  milieu  du  jour,  alors  que  le 
soleil  est  dans  toute  sa  force.  La  peau,  chaude  et  tur- 
gescente , vivement  impressionnée  et  d’une  manière  bru- 
que  et  opposée , répéterait  violemment  cette  impression 
dans  les  viscères , et  pourrait  y déterminer  de  terribles 
congestions  que  ne  détruirait  point  ensuite  l’action  du 
froid  de  l’eau , ou  plutôt  qu’elle  ne  ferait  qu’accroître  par 
cette  brusque  transition  d’une  température  extrême  de 
la  peau  à l’autre , et  partant  par  l’accroissement  violent 
et  continu  du  mouvement  centripète  des  fluides..  Ce 
n’est  pas  là,  sans  doute,  comme  nous  l’avons  fait  re- 
marquer dans  le  chapitre  précédent,  la  moindre  cir- 
constance pour  laquelle  on  a accusé  les  bains  frais  d’être 
dangereux  pendant  la  canicule?.. 

Que  de  précautions , que  de  conditions  ne  faut-il  donc 
pas  à l’animal  et  surtout  à l’homme,  afin  de  retirer  du 
froid  tous  les  avantages  que  lui  a départis  la  Provi- 
dence pour  ses  plaisirs  et  pour  sa  conservation  ! Et  faut-il 
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après  cela  s’étonner  que  , jusqu’à  ce  jour , on  l’ait , 
en  hygiène , accusé  d’inconvéniens  ou  de  malheurs  qu’on 
ne  devait  [véritablement  reprocher  qu’à  l’inexpérience  de 
ceux  qui  s’en  servaient , comme  souvent  aussi  de  ceux- 
là  même  qui  le  prescrivaient  ou  le  recommandaient  ?.. 


.. 
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TROISIÈME  PARTIE. 

-Æ>(£2v@ïiS>G=S=- 

DU  FROID 


CONSIDÉRÉ  COMME  MODIFICATEUR  GÉNÉRAL  ET  LOCAL 

CURATIF. 

§ 155.  Cette  troisième  partie  a pour  objet  d’étudier  le 
froid  en  général , quelle  que  soit  sa  nature  ou  son  état , ses 
qualités  ou  ses  quantités , atmosphérique  ou  terrestre  : air, 
eau  , neige  ou  glace , en  action  sur  l’économie  animale  , 
comme  modificateur  général  et  comme  modificateur  local 
curatif , médical  et  chirurgical . 


PREMIÈRE  SECTION. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SOUS 
LE  RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIA- 
LEMENT SUR  L’HOMME,  SUIVANT  LA  NATURE  DE  CE  MODIFI- 
CATEUR. 

§ 156.  Ainsi  que  nous  l’avons  dit  ailleurs  (§  116),  bien 
que  le  froid  ait  une  propriété , une  action  spéciale , carac- 
téristique, la  sédation..,  les  diverses  formes  ou  états  qu’il 
peut  revêtir  ne  modifient  pas  moins , dans  son  intensité , 
cette  propriété  ou  cette  action  unique  et  primitive.  Nous 
avons  expliqué,  au  même  lieu,  le  pourquoi  et  le  com- 
ment de  ce  phénomène,  et  nous  ne  reviendrons  pas  sur  celte 
explication  ; mais  nous  insisterons  sur  cette  remarque 
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qu’en  pathologie,  où  l’équilibre  étant  détruit,  la  force 
de  réaction  est  nulle , extrême  ou  désordonnée , en  pa- 
thologie surtout , il  importe  de  bien  approprier  à la  na- 
ture de  la  maladie , comme  à la  constitution , à l’âge,  etc., 
de  l’individu  , la  forme  ou  l’état  et  l’intensité  du  froid  le 
plus  convenables. 


CHAPITRE  PREMIER. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME,  SUIVANT  SES  DIVERS  ÉTATS. 

§ 157.  Les  divers  états  du  froid  : air,  eau,  neige  et  glace, 
présentant  des  propriétés , des  qualités  particulières  et  in- 
dépendantes (§  117) , elles  seront , ainsi  que  nous  allons  le 
voir,  tour  à tour  préférées  en  thérapeutique , suivant  la  na- 
ture de  l’affection  morbide  , et  suivant  la  condition  de  l’in- 
dividu qui  en'est  atteint  : c’est-à-dire  suivant  l’influence 
plus  ou  moins  favorable , duement  constatée , de  l’un  ou  de 
l’autre  de  ces  états , sur  le  malade  et  sur  la  maladie. 

§ Ier. 


Variation  d'action  du  froid  ^curatif,  considérée  sous  le  rapport 
physiologique  , sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme, 
suivant  son  état  d’air- 

§ 158.  Il  suffit  de  voir  l’influence  immense  exercée  en 
physique  comme  en  hygiène  par  le  froid  (air)  atmosphé- 
rique , pour  deviner  aussitôt  son  importance  médicale. 
Aussi  cette  importance  a-t-elle  été  constatée  et  utilisée  par 
tous  les  bons  observateurs  praticiens  ; et  l’emploi  de  l’air 
frais  fait-il , dans  les  pays  méridionaux  ou  dans  les  saisons 
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chaudes  des  climats  tempérés , la  base  du  traitement  des 
phlegmasies  aiguës,  sub-aiguës  et  chroniques,  internes 
ou  externes  ; moins  toutefois  les  pulmonaires , qui  l’ad- 
mettent encore  dans  certaines  nuances , chez  les  su- 
jets secs,  bilioso-nerveux , etc.,  comme  nous  le  ver- 
rons ailleurs  (§  228). 

Nous  avons  déjà  indiqué  et  nous  établirons  plus  tard  l’u- 
tilité du  froid  atmosphérique  dans  les  irritations  chroniques, 
sub-aiguës , et  même  quelquefois  aiguës  de  la  peau.  Elle 
est  incontestable  et  incalculable  dans  les  inflammations 
chroniques  et  surtout  aiguës  de  la  tête , de  l’abdomen  et  du 
thorax  (les  poumons  , disons-nous , ordinairement  excep- 
tés) , dans  les  innombrables  formes  que  revêt  l’irritation  des 
viscères  de  ces  cavités  ; et  traiter  aujourd’hui  une  ménin- 
gite , une  cérébrite , une  gastro-entérite , une  péricardite 
ou  une  endocardite , etc.,  aiguës,  sans  recourir  au  froid 
atmosphérique,  concurremment  avec  les  émissions  san- 
guines, serait  non  seulement  une  absurdité  médicale , mais 
encore  un  crime  de  lèse-humanité. 

Voyez  aussi  avec  quelles  délices  le  malade , consumé  par 
l’une  de  ces  terribles  phlegmasies , respire , de  toute  l’am- 
plitude de  ses  poumons , l’air  frais  qui  lui  est  accordé  ! 
Comme  il  se  calme  promptement  sous  sa  bienfaisante  in- 
fluence! Et  comme  il  devient  plus  promptement  encore 
délirant  ou  furieux , si , sous  le  cruel  prétexte  de  provo- 
quer une  crise  sud  or  ale , on  le  condamne , reclus  et  trop 
couvert , à respirer  l’air  suffoquant  et  raréfié  d’un  apparte- 
ment chauffé  à une  haute  température... 

On  soumettra  donc  hardiment  un  tel  malade  à l’action 
de  l’air  frais , dont  on  déterminera  toutefois  soigneuse- 
ment les  proportions  et  le  degré,  etc.,  d'après  les  cir- 
constances que  nous  avons  tant  de  fois  indiquées.  A cette 
intention,  on  le  placera  dans  un  appartement  spacieux  , 
aéré  et  exposé  au  nord , dans  lequel  on  aura  soin  d’entre- 
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tenir  (noir  cependant  dans  la  direction  du  malade)  un 
courant  d’air  ; déplacer  des  branches  d’arbres  humides, 
touffues  et  inodores , et  de  faire  des  aspersions  d’eau 
froide.  Si  la  saison  était  très-chaude,  on  ventilerait  aussi 
le  malade  sur  la  figure  et  sur  les  parties  malades  elles- 
mêmes  , à l’aide  d’un  éventail  ou  de  branches  d’arbres 
fraîches  , vertes  et  agréables  à l’œil  et  au  toucher,  telles 
que  le  chêne  ou  l’acacia,  etc. 

Mais  lorsqu’il  sera  nécessaire  que  l’air  qui  frappe  les  par- 
ties extérieures  ou  qui  pénètre  dans  les  poumons , ait  un 
degré  de  froid  assez  vif  ; comme  il  pourrait  offenser  les 
autres  parties  moins  habituées  ou  moins  capables  de  résis- 
ter à cette  impression,  il  faudra  recouvrir  celles-ci  par  des 
étoffes  légères , et  défendre  au  malade  de  se  découvrir. 
Cette  précaution  sera  d’autant  plus  nécessaire  que  le  ma- 
lade sera  plus  jeune,  plus  robuste  et  plus  sanguin. 

Enfin  les  maladies  externes  sollicitent  aussi  fréquemment 
l'emploi  de  l’air  frais.  Ainsi , l’on  rafraîchit  avec  avantage 
certaines  plaies , en  les  exposant  plus  ou  moins  de  temps 
à l’air  libre.  Ainsi  on  découvre  quelquefois  une  fracture 
accompagnée  de  prurit  ; d’autres  fois,  la  partie  souffrante , 
échauffée  dans  les  points  sur  lesquels  elle  pose  , veut  être 
changée  de  place  et  cherche  la  fraîcheur  dans  une  autre 
situation;  en  un  mot,  la  flabellation  , pour  me  servir  du 
langage  de  Paré , est , en  chirurgie , un  secours  et  un 
moyen  de  soulagement  et  de  guérison  qu’on  ne  doit  point 
négliger. 

§ II. 

Variation  (l’action  du  froid  curatif,  considérée  fous  le  rapport 
physiologique  , sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme  , 
suivant  son  état  d’eau. 

§ 159.  Mu  par  le  sentiment  de  son  importance  , nous  nous 
sommes  longuement  étendu  sur  les  propriétés  de  l’eau  , 
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sous  le  point  de  vue  hygiénique  ou  prophylactique  (§  125)  ; 
mais  cette  importance , à l’envisager  sous  le  rapport  théra- 
peutique , ne  fait  que  s’accroître  , et  c’est  ici  le  lieu  de  la 
faire  bien  sentir.  Long-temps  proscrite  par  l’ignorance  ou 
par  la  passion  , mais  enfin  réhabilitée  par  les  bons  esprits  , 
l’eau  a rendu , en  médecine  comme  en  chirurgie , à ceux 
qui  ont  su  l’employer,  des  services  tels  que  je  comprends 
aisément  Percy  (1)  quand  il  dit  « qu’il  aurait  abandonné  la 
» chirurgie  des  armées , si  on  lui  eût  interdit  l’usage  de  ce 
» liquide.  » — « Combien  de  fois,  ajoute  cet  illustre  prati- 
» cien , les  eaux  de  la  Moselle , du  Rhin , du  Danube  , du 
» Niémen,  del’Ebre  et  du  Nil,  n’ont- elles  pas  seules  fait  les 
» frais despansemensetdelaguérison  de  nos  nombreux bles- 
» sés! . » — «Hippocrate, d’ailleurs,  continue-t-il,  au  géniedu- 
>•  quel  l’importance  d’un  tel  agent  médical  n’aurait  pu  échap- 
» per,  et  qui,  analysant  les  inscriptions  votives  appendues  au 
» temple  d’Esculape , où  étaient  rapportées  les  maladies  et 
« les  guérisons  de  ceux  qui  les  avaient  consacrées  au  dieu 
» de  la  santé  , sut  démêler  parmi  les  propriétés  attribuées 
» à l’eau , celles  qui  appartenaient  essentiellement  à ce  li- 
» quide  , et  celles  qui  n’étaient  qu’une  pure  supposi- 
» tion  de  la  part  des  prêtres  » ; Hippocrate  n’avait-il  pas 


(1)  Percy  (Pierre-Franc.)  : Manuel  du  chirurg.  d'arm.;  Paris,  1792, 
in-12.  — Pyrotech.  chirurg.;  Paris,  1811  , in-12.  — Au  nombre  des 
admirateurs  et  des  défenseurs  de  l’eau  froide  en  chirurgie,  à ce  nom 
illustre  de  Percy  et  à tous  ceux  que  nous  avons  déjà  cités  , ajoutez  , 
parmi  les  anciens,  ceux  de  Guy  de  Chauliac  (*) , de  Paladius  (**),  «le 
Lombard  (***)  et  de  Blondus  (****);  de  Blondus,  qui  dans  son  enthou- 
siasme s’écrie  : « Ego  autem  mirificum  opus  aquœ  perspiciens  in  sutis 
» partibus,  non  possum  non  mirari  virtutem  ejus  super  cœleslem!  ». 

(*;  Guy  de  Chauliac:  Chirurgiœ  magnœ;  Vend.,  i/jgq  , in-fol. 

(*“)  Paladius  : De.  febrih.;  gr.  1 a I . édit,  Chartier  ; Paris  , 1646  , in-4- 

(***)  Lombard  (Cl.-Anl.)  : Cliniq.  des  plaies  récentes , etc.;  Strasbourg,  179g, 
io-8.  — Cliniq.  chirurg  ; Lyon  , l8o4  , in-8. 

(*"')  Blondus  (M.-A.)  : De  partit . ictu  seclis  ciliss.  sanand.;  Vcnct.,  1542, 
P-8. 
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déjà  recommandé  l’eau  froide  comme  moyen  prophylac- 
tique ou  curatif  des  inflammations?.  Ad  inflammationem 
fngida  confert , et  partes  quœ  inflammationem  patiuntur 
refrigendœ  (1)..,  dit  formellement  le  père  de  la  médecine  : 
précepte  conséquent , du  reste  , avec  son  fameux  axiome 
contraria  contrariis  curantur ... 

Cet  emploi  salutaire  de  l’eau  fut  constamment  suivi  par 
ses  compatriotes  , respectueux  et  fidèles  gardiens  de  la  pa- 
role du  grand  homme  , jusqu’à  ce  que  les  Arabes  , vain- 
queurs du  monde  civilisé  , vinssent  peser  sur  lui  de  tout  le 
poids  de  leur  fanatisme  et  de  leur  superstition.  Polyphar- 
maques aveugles , ils  substituèrent  à la  pratique  simple  et 
rationnelle  d’Hippocrate  , les  sortilèges  , les  charmes  et  les 
arcanes , recettes  informes  et  toutes  plus  ou  moins  incen- 
diaires. Les  Romains  , leurs  successeurs  en  autocratie,  ne 
se  montrèrent , sous  ce  rapport,  guère  plus  progressifs  que 
les  Arabes  (2) . 

Après  plusieurs  siècles  d’une  odieuse  domination,  les 
nations  européennes  , reprenant  leurs  droits , proclamèrent 
de  nouveau  leurs  principes  scientifiques  , et  l’usage  de 
l’eau  reprit  son  empire.  Son  crédit  se  soutint  dans  la  suite, 
grandit  ou  s’affaiblit  suivant  les  alternatives  de  la  civili- 
sation , et  le  plus  ou  moins  de  |bon  sens  qui  présida 
aux  institutions  morales  et  politiques  comme  aux  pratiques 
médicales  ( car  alors  science  ni  doctrine  médicale  n’é- 
taient point  nées  ),  jusqu’à  ce  qu’un  homme  à jamais 


(1)  De  affect .,  § 5. 

(2)  Exceptons  cependant , chez  ces  deux  peuples-rois , quelques  es- 
prits supérieurs  et  progressifs  : Parménide  d’Ëlée , Celse , Rhazès  (* *) , 
Avicenne,  etc.,  qui,  frappés  des  résultats  qu’ils  observaient  dans  la 
pratique  des  médecins  indigènes,  les  imitèrent  et  proclamèrent  la  vé- 
rité.. Mais  alors  la  vérité  avait  peu  d’écho... 

(*)  Rhazès  (Mobammed-Abou-Bckr-Ibn-Zacaria)  : De  lu  petite-vérole  et  de 
la  rougeole  , trad.  de  Seb.  Celin  ; Poitiers,  i556. 
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illustre , le  grand  Haller,  vînt  poser  la  base  de  l’édifice,  et 
annoncer  au  monde  savant  étonné,  un  principe  fondamental  : 

Y irritabilité  de  la  fibre  animale..,  principe  qui  devaitfécon- 
der  les  faits  jusques-là  stériles,  créer  la  physiologie  et  ame- 
ner la  réforme  médicale...  Wilson  (1) , Philips  (2) , Thom- 
son (3) , Burns  (4) , Hastings  (5) , Kaltenbrunner,  Cul- 
len  (6) , Yicq-d’Azir  (7) , Hunter  (8) , etc.,  travaillèrent  glo- 
rieusement à en  préparer  les  matériaux  ; mais  à Bichat  et 
à M.  Broussais,  têtes  d’élite  et  dignes  continuateurs  du 
maître , était  réservée  la  plus  grande  part  de  cette  gloire 
immense  de  la  reconstruction  de  l’édifice  médical!  Dès-lors 
la  doctrine  de  l’irritation,  la  théorie  de  l’inflammation  étant 
logiquement  formulée  et  solidement  établie  , l’eau  froide , 
l’un  des  principaux  antagonistes  de  ce  grand  phénomène 
de  l’inflammation , fut  généralement  admise  et  honorable- 
ment classée  en  thérapeutique. 

Cependant  l’usage  thérapeutique  de  l’eau  a été  de  tout 
temps  l’objet  de  vives  contraverses  , et  les  efforts  de  tous 
les  hommes  distingués  dont  nous  avons  relaté  les  travaux 
(§  8) , n’ont  pas  encore  réussi  à la  faire  apprécier  à sa  juste 
valeur  : tant  il  est  difficile  d’implanter  une  vérité  dans  l’es- 


(1)  Wilson  (A. -P.)  : Exp.  made  with  view  to  assert,  tlie  prevre  on 
whis  the  act.  of  the  heart.  dépends  ; London  , 4815. 

(2)  Philips  (James)  : Observations  sur  la  cessation  de  la  contracté 
litè  du  cœur , etc.,  et  divers  Mémoires  de  physiologie. 

(3)  Thomson  (Jos.)  ; Lect.  on  inflamm.;  Edimb.  1813,  in-8,  trad.; 
Paris , 1817. 

(4)  Buhns  (Allan)  : Observ.  on  sonie  of  the  most  freq.  import.  dis.  of 
the  heart; Edimbourg,  1809,  in-8. 

(5)  Hastings  (Ch.)  : A treat.  on  inflamm.  of  the  mue,  memb.  of  the 
junys  ; Lond.,  1820,  in-8. 
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prit  humain , de  la  fixer,  immuable , dans  le  code  scienti- 
fique. Ajoutons  que  ce  long  discrédit  de  l’eau  s’explique  en 
partie  par  la  difficulté  et  la  multiplicité  des  conditions  de 
son  emploi . 

Quelques  uns , humoristes  ou  visionnaires , amis  des 
crises  ou  de  l'expectation , vrais  frigoriphobes..,  con- 
sidérant le  froid  comme  mortel  dans  toutes  les  maladies , 
l’ont  frappé  d’une  éternelle  réprobation...  Contentons-nous 
d’opposer  à ces  noms  obscurs  , après  le  raisonnement,  les 
autorités  illustres  que  nous  avons  longuement  et  religieu- 
sement énumérées  ailleurs , et  lorsque  chaque  jour,  on 
voit  expérimenter  et  recommander  un  moyen  , par  les 
hommes  les  plus  forts , les  plus  consciencieux  et  les  plus 
justement  célèbres  en  médecine  et  en  chirurgie , comment 
ne  pas  le  proclamer  également  bon , utile , profitable  , 
j’allais  dire  obligatoire  dans  les  deux  branches  de  l’art  de 
guérir  ?.. 

Soit  qu’on  attribue  à l’eau,  comme  conducteur  parfait 
du  fluide  électrique,  la  propriété  de  rétablir  entre  les  élec- 
tricités naturelles  l’équilibre  qu’une  cause  morbide  avait 
rompu  ( Josse  fils)..,  soit  qu’on  accorde  à sa  nature  chi- 
mique une  action  particulière  sur  les  tissus  (Smith),  etc.., 
il  est  certain  que  cette  action  réelle , essentielle  et  fonda- 
mentale de  l’eau  sur  l’organisme  animal,  est  la  conséquence 
de  sa  qualité  de  soustracteur  parfait  du  calorique  en  excès 
accumulé  dans  les  tissus  enflammés  (§3).  Sa  température 
sera  donc,  entre  toutes  les  autres  conditions  de  son  emploi 
que  nous  avons  déjà  signalées,  ou  qui  nous  restent  encore  à 
signaler,  la  condition  importante,  principale. 

§ 160.  A.  Boissons.  — Les  boissons,  en  médecine,  n’é- 
tant ordinairement  que  l’eau  plus  ou  moins  froide  ou 
chaude , suivant  la  nature  de  la  maladie  ; plus  ou  moins 
pure  ou  chargée  de  principes  minéraux,  végétaux  ou  ani- 
maux, nutritifs,  rafraîchissans  ou  médicamenteux,  qui  se- 
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condent,  modifient  ou  changent  son  action  primitive , je  n’ai 
que  peu  de  choses  à ajouter  ici  à ce  que  nous  en  avons  dit 
en  hygiène  ( § 126).  Ainsi  je  ferai  seulement  observer  que 
dans  les  diverses  doctrines,  ou  prétendues  doctrines  médi- 
cales, en  homœopathie , par  exemple,  souvent  les  effets 
curatifs  dont  on  gratifie  les  bases  (si  base  il  y a pour 
un  millionième  ! ) doivent  être  en  grande  partie , si  non 
tout-à-fait  rapportées  à V excipient , c’est-à-dire  à l’eau 
froide  qui  le  constitue.  Notons  encore  que  plus  la  mala- 
die est  grave  et  plus  l’estomac  est  compromis , plus  les 
boissons  doivent  être  pures , fractionnées , répétées  et  à 
basse  température.  Ce  n’est  que  plus  tard , au  déclin  de  la 
fièvre  (de  l 'irritation  inflammatoire  qui  la  produit  ) , qu’on 
leur  associe  utilement  des  principes  hygiéniques  ou  médi- 
camenteux en  rapport  avec  le  goût  du  malade,  avec  la  na- 
ture de  la  maladie  ou  de  l’organe  lésé , et  qu’on  peut  les 
rendre  aussi  variées  que  ces  principes  eux-mêmes. 

§ 161.  B.  Injections.  — Elles  ont  presque  toujours  pour 
excipient  l’eau  à diverses  températures , froide , tiède  ou 
chaude.  Nous  r.’avons  à nous  occuper  ici  que  des  premières, 
à l’état  simple  ; les  injections  composées  (émollientes,  to- 
niques, astringentes,  vomitives,  purgatives,  excitantes, 
diffusibles  et  narcotiques  ) n’entrant  pas  dans  notre  sujet. 
Les  injections  aqueuses  simples  agissent  d’abord  en  vertu 
de  leurs  propriétés  physiques , en  distendant  les  conduits 
dans  lesquels  on  les  dirige , à raison  de  leur  volume  et  de 
leur  force  d’impulsion  ; puis  à raison  de  leurs  propriétés 
chimiques,  en  vertu  desquelles  elles  calment  et  rafraîchis- 
sent les  tissus  des  cavités  contenantes  ; ramollissent  et  dé- 
laient les  matières  solides  inorganiques  contenues,  et  les 
disposent  à s’écouler  plus  facilement,  soit  par  leur  propre 
pesanteur,  soit  par  la  force  exonératrice  des  puissances 
contractiles  à l’empire  desquelles  elles  sont  soumises. 

D’après  l’étendue  des  surfaces  avec  lesquelles  elles  sont 
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en  contact,  on  divise  les  injections  en  locales  et  en  géné- 
rales ; ainsi , pour  les  premières  : l’injection  des  conduits 
auriculaires,  naso-buccaux  ou  palatins,  de  l’urètre,  du  va- 
gin , des  trajets  fistuleux;  pour  les  secondes  : l’injection 
dans  l’intestin  et  dans  les  veines.  La  chirurgie  commence 
à user  avec  autant  de  hardiesse  que  de  succès  des  injec- 
tions locales,  simples  et  froides.  J’en  ai,  pour  mon  compte, 
retiré  des  effets  remarquables  que  je  consignerai  en  temps 
et  lieu  dans  ce  travail  ; et  plus  d’un  praticien  a vu  parfois 
céder  à leur  emploi  des  maladies  diverses  , jusques-là  re- 
belles à tous  les  moyens,  telles  que  épiphora,  vaginites,  cys- 
tites, urétrites,  suppurations  fistuleuses,  etc.,  alors  surtout 
qu’à  cette  pratique  il  savait  associer  une  hygiène  et  une 
médecine  générale  éclairées. 

Quant  aux  injections  générales,  leur  action  est  aussi  des 
plus  importantes.  Toutefois  celle  des  veines  n’est  pas  en- 
core bien  appréciée,  malgré  les  expériences  et  les  travaux 
intéressans , curieux  et  déjà  nombreux  de  Fabricius  de 
Dantzick  (1),  de  Smith,  de  Lieberkuehn  (2) , de  Ludwig  (3), 
de  Koehler  (4),  de  Haller,  de  Dionis  (5),  de  Dupuytren(6), 
de  Haies  (7)  et  de  M.  Magendie  (8);  et  bien  que  cette 


(1)  Fabricius  de  Dantzick  , inventeur  de  cette  méthode , et  qui , le 
premier,  l’employa  sur  l’homme,  en  1667. 

(2)  Lieberkuehn  (Nathan)  : De  fabricâ  et  art.  villar.  intest,  ten,  ; 
Leyde , 1745 , in-4. 

(3)  Ludwig  (Ch. -Th.)  : Programma  do  aquarum  puriiate  à magis - 
tratu  curandâ;  Leipsick  , 1762,  in-4. 

(4)  Koehler  (J. -Y. -H.)  : Beisclireibung  der  physiologischen  and 
pathologischen  praeparation , etc.;  Leipsick,  1794  , in-8. 

(5)  Dionis  (P.)  : Cours  d'op.  de  chirurgie  ; Paris , 1707  , in-8.  — 
Ibidem , 1782. 

(6)  Dupuytren  (Guill.):  Prop.  sur  quelq.  points  d'anat .,  de  physiol. 
et  d’anat.  palhol.;  Paris  , 1803  , etc. 

(7)  Hales  , A treatise  on  ventilators  ; London  , 1742  , in-8. 

(8)  Magendie  (Franç.)  : Précis  élément,  de  physiolog.,  etc.:  Taris  , 
1816  , in-8.  — Ibid.,  1825. 
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opération  compte  quelques  beaux  succès,  elle  a été  de 
nouveau  presque  abandonnée , à cause  de  ses  difficultés , 
du  manque  absolu  d'un  formulaire  exact , fixant  la  dose  des 
médicamens  convenables  à donner  par  celte  voie  nouvelle-,  de 
la  crainte  de  l’introduction  de  l’air  dans  la  circulation.., 
en  un  mot,  à cause  de  ses  dangers.  Mais  il  n’en  est  pas 
ainsi  de  l 'injection  anale , qui  peut,  ainsi  que  l’ingestion  et 
la  méthode  endermique  , jusqu’à  un  certain  point  la  sup- 
pléer, soit  comme  moyen  alimentaire  , soit  comme  moyen 
hygiénique,  soit  enfin  comme  moyen  thérapeutique. 

L’injection  anale  , par  le  lavement , est  d’une  ressource 
immense  en  médecine  ; et , dans  les  cas  d’occlusion  or- 
ganique ou  accidentelle  , spasmodique  ou  inflammatoire 
de  la  bouche  ou  du  pharynx  ; dans  les  cas  d’irritation 
aiguë  extrême  et  vomitive  de  l’estomac  ou  des  intestins 
grêles..,  c’est  alors,  avec  les  bains  quand  ils  sont  prati- 
cables , le  seul  moyen  auquel  on  puisse  recourir  pour  en- 
tretenir la  vie,  en  aidant  le  traitement  dont  ils  sont  parfois 
la  condition  essentielle.  Aussi,  combien  de  fois  Lavons- 
nous  vu  réussir,  sous  forme  simple  ou  composée  , à faire 
disparaître  des  affections  intestinales  ou  autres  jusque-là 
vainement  combattues  par  tous  les  moyens  connus  ! 

§ 162.  C.  Lotions  et  ablutions.— Après  avoir  fait  voir  leur 
importance  hygiénique  (§  128),  il  nous  reste  à faire  connaître 
leur  importance  thérapeutique.  En  médecine,  les  lotions 
sont  employées  toutes  les  fois  qu’on  veut  rafraîchir  et  calmer 
une  partie  circonscrite  de  l’enveloppe  cutanée,  atteinte 
de  certaines  irritations  partielles  érysipélateuses,  vario- 
liques, scarlatineuses,  dartriformes,  etc.,  accompagnées  de 
beaucoup  de  chaleur  ou  de  démangeaison  , avec  réaction 
sur  le  cerveau  (ataxie  des  anciens);  ou  afin  de  produire  les 
mêmes  résultats  sur  des  viscères  sous-jacens , douloureux 
et  irrités.  Ainsi  les  lotions  de  la  face  et  du  cuir  chevelu  sont 
d’un  usage  fréquent  dans  les  congestions  cérébrales  ou  les 
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excitations  trop  vives  vers  le  cerveau  ; les  lotions  du  tho- 
rax et  de  l’abdomen',  dans  les  mêmes  phénomènes  irritatifs 
du  cœur , de  l’estomac , du  canal  digestif  et  de  ses  an- 
nexes, de  l’utérus  chez  la  femme,  ainsi  que  des  autres  vis- 
cères abdominaux  ; dans  certaines  névroses,  elc. 

En  chirurgie  , les  lotions  ne  sont  pas  moins  efficaces , et 
font  servir  le  froid  comme  remède  aux  inconvéniens  qu’il 
produit  lui-même  parfois  comme  agent  atmosphérique , 
quand  il  est  excessif  : je  veux  parler  de  la  congéla- 
tion que  l’on  combat  d’abord  par  des  lotions  employées 
successivement  de  plus  en  moins  froides.  On  les  oppose 
également  avec  avantage  aux  hémorrhagies , soit  sur  le 
lieu  même  qui  en  est  le  siège,  soit  conséquemment  au  pré- 
cepte d’Hippocrate  : In  his  autem  , frigido  uti  oportet 
unde  sanguis  erumpit , aut  erupturns  est  : non  super  ipsa , 
sed  una  hœc  unde  influit  (1)...  Enfin  on  oppose  encore  les 
lotions  aux  hernies  étranglées , à beaucoup  de  tumeurs 
sub-inflammatoires , au  cancer  lui-même  (Pouteau)  ; aux 
plaies  vieilles  et  récentes,  aux  ulcères , aux  entorses , aux 
luxations,  aux  fractures  et  surtout  aux  brûlures,  etc... 

§ 163.  D.  Fomentations  ou  applications.  — Elles 
ont  le  même  mode  d’action  que  les  lotions  , seulement 
à un  degré  plus  élevé  , puisque  les  linges , éponges  ou  tis- 
sus chargés  du  liquide  restent  en  permanence , au  lieu  de 
n’être  appliqués  que  passagèrement  ; on  peut  conséquem- 
ment leur  attribuer  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  des 
lotions  et  ablutions. 

§ 164.  E.  Douches. — En  les  administrant  avec  intelligence, 
en  calculant  habilement  leur  direction  (descendante,  latérale 
ou  ascendante  ) , leur  volume  et  leur  activité , on  peut  obte  - 
nir à leur  aide  , en  thérapeutique,  des  résultats  vraiment 


(1)  Section  Y,  nph.  23, 
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prodigieux!  Mais  comme  leur  aclion  provoque  primitive- 
ment une  assez  vive  stimulation  , et  n’est  sédative  que  par 
leur  prolongation  et  leur  répétition , elles  ne  doivent  ordi- 
nairement , en  médecine  et  même  parfois  en  chirurgie , 
être  employées  dans  les  phlegmasies  aiguës , qu’après  des 
émissions  sanguines  suffisantes.  Leur  usage  est  d’une  telle 
importance  contre  la  folie  , qu’il  est  devenu  proverbial...  Il 
n’est  pas  moins  efficace  contre  les  autres  modes  d’irritations 
sub-aiguës  ou  chroniques  de  l’encéphale.  On  en  a quel- 
quefois obtenu  des  effets  remarquables  dans  les  obstruc- 
tions (sub  - inflammations  induratoires  ) des  viscères  de 
l’abdomen  en  particulier;  dans  les  hypertrophies  du 
cœur , des  intestins , du  foie , de  la  rate , des  ovaires  , 
des  ganglions  mésentériques  ; dans  beaucoup  de  né- 
vroses, etc.,  etc. 

En  chirurgie , les  douches  ont  rendu  les  mêmes  services 
dans  les  subinflammations  partielles,  éléphanliasiques  et  au- 
tres, de  la  peau,  des  ganglions  lymphatiques , des  mamelles, 
de  l’utérus  , de  l’utérus  dont  elles  ont  parfois  dissipé  des 
accidens  qui  faisaient  craindre  un  cancer  commençant;  dans 
les  cystites  chroniques  et  sub-aiguës;  dans  les  suppurations 
avec  décollemens  et  clapiers  ; dans  les  cas  d’abcès  viscé- 
raux , du  foie  par  exemple , s’ouvrant  dans  le  rectum  ; 
dans  diverses  maladies  des  oreilles  ; dans  certains  engor- 
gemens  articulaires  avec  ou  sans  fistules  ; dans  cer- 
taines faiblesses  des  membres  après  le  repos  absolu  long- 
temps continué  , nécessité  par  quelques  fractures  ; dans  un 
grand  nombre  de  tumeurs  des  parties  molles  sous-cutanées, 
et  même  des  os  superficiels,  etc.,  etc. 

§ 165.  F.  Irrigations. — L’irrigation  ou  injection  continue, 
à un  ou  plusieurs  siphons,  n’étant  réellement  qu’une  douche 
latérale  ou  descendante  , nous  ne  pouvons , pour  les  indi- 
cations de  son  application  , que  renvoyer  le  lecteur  au  pa- 
ragraphe précédent,  et  surtout  aux  travaux  des  frigorico- 
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les  de  tous  les  pays , des  Allemands  et  des  Italiens  en 
particulier,  et,  parmi  les  nationaux,  de  MM.  Guersent, 
Josse  fils , Bérard  jeune , Breschet  et  Rognetta,  travaux  qui 
présentent  un  véritable  intérêt  dans  l’espèce. 

§ 166.  G.  Affusions.  — Elles  participent  de  l’action  des 
douches , dont  elles  ne  sont  pour  ainsi  dire  que  l’extension  et 
la  multiplication;  on  peut  leur  appliquer  en  grande  partie  ce 
que  nous  avons  dit  de  ces  dernières.  Elles  en  diffèrent  toute- 
fois un  peu  par  leur  mode  d’action  physique  et  primitif,  la 
chute  du  liquide  n’étant  pas  ici  calculée  pour  la  stimulation. 
Les  douches  produisent  ce  dernier  effet , au  moins  dans  un 
certain  temps  et  dans  un  certain  mode  de  leur  application; 
les  affusions  sont  constamment  et  définitivement  sédatives , 
contre-stimulantes.  Depuis  Hippocrate  qui  les  conseillait 
dans  le  causus  ou  fièvre  ardente  bilieuse,  et  dans  le  typhus 
causodes , les  affusions , de  même  que  l’eau  qui  en  est  la 
base  , négligées  des  Arabes  et  des  Romains,  furent  enfin, 
dans  le  dernier  siècle  , non  seulement  appréciées  à leur 
valeur,  mais  encore  recommandées  dans  de  bons  écrits 
dont  nous  avons  déjà  signalé  les  auteurs  à la  reconnais- 
sance publique.  Ainsi  Hahn, Samoïlowitz , Wright,  Currie , 
Giannini  (1) , etc.,  etc.,  en  avaient  posé  assez  longuement 
et  assez  physiologiquement  les  indications , quand  les  mo- 
dernes vinrent  préciser  davantage  et  agrandir  le  cercle 
de  leur  application. 

De  même  que  pour  l’action  du  bain  et  des  immersions , 
l’impression  de  l’eau , dans  les  affusions , provoque  une  sé- 
rie de  phénomènes  locaux  et  généraux  qu’on  a , non  sans 
raison,  comparés  aux  symptômes  d’un  accès  de  fièvre 
intermittente , et  qu’on  peut , comme  eux , partager  en  trois 
périodes  bien  distinctes.  Ainsi,  dans  la  première  : refroi- 


4)  Op.  cit,,  §3. 
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dissement  et  pâleur  considérable  avec  astriction  doulou- 
reuse et  cuisante  ; puis  rougeur  cyanosée  de  la  peau , dont 
les  papilles  sont  saillantes  , hérissées  , et  donnent  à cette 
enveloppe  l’aspect  de  la  chair  de  poule  ; le  sang  , brus- 
quement refoulé  à l’intérieur,  donne  alors  lieu  à des  horri- 
pilations et  à des  frissons  ; la  respiration , principalement 
chez  les  enfans , où  la  frayeur  ajoute  encore  aux  effets 
congestifs  du  froid , est  entrecoupée  , irrégulière  , comme 
sanglotante  ; le  pouls  se  concentre , devient  rare  ou  con- 
vulsif et  quelquefois  insensible.  Si  le  malade  est  sous 
l’empire  de  quelque  affection  cérébrale  (Parent  et  Mar- 
tinet) ou  circulatoire  grave,  telles  que  le  carus  ou  le 
collapsus , l’impression  inouïe  et  parfois  douloureuse  de 
l’eau  froide  en  masse  sur  la  tête  , l’excite  et  le  tire,  au  moins 
momentanément,  de  cet  état.  Pendant  toute  cette  première 
période , les  sécrétions  et  même  les  exonérations  sont  com- 
plètement suspendues. 

Dans  la  seconde  période , assez  courte  et  promptement 
suivie  de  la  troisième,  le  calme  se  rétablit  peu  à peu  dans 
tout  l’organisme  ; les  inspirations  s’éloignent  et  reprennent 
leur  régularité,  le  pouls  se  développe , reprend  aussi  son 
rhythme,  s’accélère  légèrement,  et  la  chaleur  extérieure  re- 
vient par  degrés. 

Dans  la  troisième  période , qui  correspond  au  déclin  de 
l’accès  dans  la  fièvre  intermittente , la  respiration , ainsi 
que  la  circulation , est  devenue  beaucoup  plus  calme  et 
plus  régulière  qu’avant  l’opération  -,  le  pouls  baisse  ordi- 
nairement de  fréquence  d’une  manière  prodigieuse  (de  10, 
1 5 à 20  pulsations  ) 5 la  peau,  d’abord  moite  et  à une  douce 
température,  est  maintenant  d’une  fraîcheur  agréable  ; les 
facultés  intellectuelles , si  elles  n’étaient  pas  interverties , 
ou  lorsqu’elles  n’avaient  subi  qu’une  légère  altération,  re- 
prennent leur  empire  ; la  soif,  la  chaleur  et  l’agitation  ont 
disparu  ; les  sécrétions  et  les  exonérations  sont  revenues , 
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l’excrétion  urinaire  surtout,  et  à tel  point  qu’elle  devient 
parfois  critique ; enfin  un  bien-être , un  calme  si  parfait  se 
fait  sentir,  que  le  sommeil  ne  tarde  pas  à se  manifester... 

Tel  est  l’heureux  résultat  d’une  affusion  convenablement 
administrée.  Mais  il  est  souvent  difficile  de  saisir  toutes  les 
indications,  et  les  résultats  ne  sont  par  cela  même  pas  tou- 
jours aussi  favorables.  Alors  il  faut  opiniâtrément  s’attacher 
à en  reconnaître  la  cause  et  suspendre  les  affusions , les 
modifier  ou  les  supprimer,  pour  leur  substituer,  s’il  y a 
lieu  et  suivant  les  circonstances,  un  autre  mode  d’applica- 
tion du  froid . 

Comme  les  douches , et  plus  souvent  encore  , les  af- 
fusions s’emploient  avantageusement  en  médecine , dans 
les  phlégmasies  cutanées  aiguës  , dans  les  érysipèles, 
dans  les  éruptions  très-confluentes , la  scarlatine , la  rou- 
geole et  la  variole  elle-même  ; alors  surtout  qu’elles  se  com- 
pliquent d’irritations  cérébrales,  où  ce  moyen  est  toujours 
favorable , que  ces  irritations  soient  primitives  ou  secon- 
daires -,  pourvu  toutefois  que  les  poumons  ne  soient  pas 
trop  malades , car  elles  auraient  alors  pour  résultat  d’ac- 
célérer la  terminaison  funeste,  comme  dans  les  cas  où  leur 
emploi  prématuré  devance  les  émissions  sanguines  dont 
l’indication  prédomine.  Les  affusions  sont  aussi  fort  utiles , 
etGianninil’a  démontré  surabondamment,  dans  les  fièvres 
diverses  qui  traduisent  des  gastro-entérites,  fièvres  à fortes 
exacerbations  que  l’on  supprime  ainsi  quelquefois  par  leur 
moyen  et  comme  par  enchantement.  Enfin  les  affusions  sont 
encore  fréquemment  et  utilement  employées  dans  plusieurs 
maladies  nerveuses , telles  que  les  hémicranies  , les  mi- 
graines , la  chorée,  le  tétanos,  etc.,  etc.  — En  chirurgie , 
elles  font  merveilles,  dans  les  diverses  phlégmasies  aiguës 
ou  chroniques  de  la  peau  , dans  les  plaies  récentes  et  sur- 
tout dans  les  fractures  avec  ou  sans  complication  ; dans  les 
brûlures,  etc.,  etc. 
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Nous  passons  sous  silence  la  manière  dont  les  allusions 
doivent  être  pratiquées  , la  manœuvre  proprement  dite  ; la 
connaissance  en  doit  être  familière  à tout  médecin.  Re- 
marquons seulement  que , comme  elles  se  pratiquent  avec 
d’assez  grandes  quantités  d’eau,  on  doit  soigneusement  sous- 
traire à leur  action  les  parties  autres  que  celles  qui  la 
réclament,  surtout  lorsqu'on  a lieu  de  soupçonner  l’exi- 
stence de  quelque  irritation  pulmonaire,  sans  que  la  gravité 
des  symptômes  permette  de  reculer  devant  cette  considé- 
ration. — Quant  à la  température  des  affusions , à leur  nom- 
bre absolu  ou  relatif,  à leur  durée,  etc.,  tout  cela  dépend 
d’indications  particulières,  et  rentre  dans'des  chapitres  spé- 
ciaux . 

§ 167.  Immersions.  — Leurs  effets  étant  à peu  près  ana- 
logues à ceux  des  affusions  et  des  bains  , il  ne  nous  reste 
presque  rien  à ajouter  ici , si  ce  n’est  que  les  immersions 
en  agissant  sur  une  plus  grande  surface  , exigent  un  plus 
grand  développement  de  chaleur  générale  de  la  peau , 
et  par  cela  même  l’intégrité  des  voies  pulmonaires.  Aussi, 
ne  sont-elles  point  dirigées  contre  une  irritation  locale  bien 
déterminée  et  bien  prononcée  de  la  tête  ou  du  cœur, 
qu’elles  ne  feraient  souvent  qu’accroître , puisque  dans  ces 
cas  il  est  important , il  est  essentiel  que  la  réfrigération  ne 
soit  que  locale  comme  la  maladie  elle-même  ; mais  on  y 
a recours  dans  une  phlegmasie  générale  de  la  peau , ou 
dans  une  irritation  gastro-intestinale  violemment  fébrile, 
avec  un  énergique  développement  de  sympathies  morbides 
et  une  génèse  extraordinaire  de  calorique  ; comme  aussi 
dans  certaines  névroses  présentant  ces  derniers  caractères, 
à condition  toutefois  que  l’individu  ne  soit  pas  trop  irri- 
table. C’est  dans  ces  conditions,  et  au  milieu  d’une  atmo- 
sphère ardente,  que  Rovida,  Cirillo , Giannini  et  tous  les 
médecins  méridionaux  en  ont  obtenu  de  si  heureux  effets.^ 
Sous  ce  point  de  vue , je  ne  puis  d’ailleurs  mieux  faire  que 
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de  renvoyer  aux  écrits  de  ces  médecins  distingués,  et  sur- 
tout du  dernier. 

§ 168.  I.  Bains.  — Leur  action  étant  encore  plus  pro- 
noncée que  celle  des  immersions , ils  exigent  plus  fortement 
encore  la  triple  condition  d’une  extrême  production  de 
calorique  par  la  nature  propre  de  la  maladie  , d’une  éner- 
gique puissance  de  réaction  de  la  part  de  l’individu , et 
enfin  d’une  grande  élévation  dans  la  température  am- 
biante. Aussi,  les  cas  de  haute  gravité  exceptés,  ce  n’est 
guère  que  dans  les  pays  méridionaux  ou  dans  la  sai- 
son chaude , et  contre  un  assez  petit  nombre  de  maladies, 
qu’on  devra  y avoir  recours.  Ces  maladies,  au  reste  , sont 
les  mêmes  qui , dans  des  nuances  moins  prononcées  , ré- 
clament les  immersions. 

Quand  l’indication  du  bain  froid  est  nettement  établie,  on 
comprend  de  quelles  précautions  il  faudra  le  faire  précé- 
der , de  quelles  attentions  le  malade  devra  être  entouré  ; 
une  erreur  ou  une  négligence  sur  le  plus  ou  moins  de  tem- 
pérature , de  durée,  etc.,  d’un  tel  milieu  , pourrait  deve- 
nir funeste.  C’est  surtout  pour  les  bains  dits  de  surprise, 
que  le  médecin  physiologiste  devra  rassembler  toute  sa 
force  d’attention  , afin  de  bien  calculer , de  bien  apprécier 
non  seulement  la  nature  de  la  maladie  à laquelle  il  veut  les 
opposer,  ainsi  que  la  force  matérielle  de  l'individu , mais 
eqcore  sa  puissance  morale  et  intellectuelle... 

On  conçoit  aussi  que  l’action  des  bains  frais  ou  froids 
peut  être  modifiée,  ainsi  que  dans  les  autres  modes  du 
froid  aqueux  , par  les  bases  de  toute  nature , minérales , 
végétales  ou  animales.  Mais  comme  ces  bains  ne  sont  en 
général  donnés  que  comme  moyen  de  réfrigération,  et  sub- 
séquemment de  sédation , il  n’entre  pas  dans  notre  sujet  de 
nous  occuper  ici  de  ces  bases.  C’est  pourquoi  nous  devrons 
également  négliger  de  traiter  des  divers  bains  composés  , 
qui  n’ont  guère  d’importance  thérapeutique  propre  qu’au- 
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tant  qu’ils  sont  thermaux  ; les  bains  de  mer  font  exception, 
par  la  double  action  qu’ils  exercent  constamment  et  qui  se 
rapporte  d’une  part  à leur  constitution  saline  et  d’autre  part 
à leur  propriété  réfrigérante  , directement  sédative.  Aussi 
la  médecine  en  retire-t-elle  chaque  jour  de  grands  avan- 
tages dans  les  maladies  des  individus  à constitution  scro- 
fuleuse , rachitique , alors  toutefois  qu’ils  présentent  as- 
sez de  force  de  réaction  ; et  chez  les  sujets  à tempérament 
lymphatique , énervés , porteurs  ou  non  de  phlegmasies 
partielles  chroniques  des  viscères  abdominaux , moins  le 
péritoine  qui,  comme  toutes  les  séreuses,  redoute  l’in- 
fluence du  froid  terrestre  aussi  bien  que  du  froid  atmo- 
sphérique. 

a.  Locaux...  La  thérapeutique  fait  un  usage  fréquent  des 
bains  locaux  ou  partiels.  Ainsi  on  les  oppose  aux  hémor- 
rhagies, aux  diastasis  ou  entorses , à la  brûlure  surtout , où 
ils  font  merveille  ; aux  congestions  e t aux  irritations  des 
viscères  du  bassin  , des  organes  génitaux  et  de  la  vessie  , 
du  rectum  dans  les  hémorrhoides , et  enfin  du  vagin  et  de 
l’utérus  chez  la  femme , où  ils  produisent  ordinairement  les 
meilleurs  résultats  , etc.,  etc. 

h.  Généraux...  Les  considérations  que  fait  naître  ce  mode 
de  bains , ont  trouvé  place  dans  les  généralités  sur  les 
bains. 

§ m. 

Variation  d’action  du  froid  curatif,  considérée  sous  le  rapport 
physiologiquo  sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme , 
suivant  son  état  de  neige. 

§ 169.  Ainsi  que  l’eau  de  glace  fondante,  l’eau  frappée 
et  la  glace  elle-même , la  neige  qui  s’en  éloigne  peu  par 
le  degré  de  sa  température , exerce  une  action  à peu  prèstf 
analogue  à ces  diverses  formes  de  froid.  Nous  ne  pen- 
sons pas  du  moins  que  la  faible  quantité  de  nitrate  de  po- 
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tasse  qu’elle  peut , dit-on,  contenir,  puisse  modifier  gran- 
dement cette  action.  Nous  ne  pouvons  donc  que  renvoyer 
le  lecteur  aux  endroits  de  ce  livre  où  nous  avons  com- 
plètement traité  des  autres  modes  du  froid  terrestre. 

§ IV. 

Variation  d’action  du  froid  curatif , considérée  sous  le  rapport 
physiologique,  sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme, 
suivant  son  état  de  glace. 

§ 170.  A son  utilité  hygiénique  ou  prophylactique  lon- 
guement exposée  ailleurs  (§  136) , le  lecteur  a dû  tout  d’a- 
bord pressentir  la  haute  importance  que  possède  la  glace 
en  thérapeutique.  La  démontrer  est  ici  notre  büt  ; nous 
l’atteindrons  par  la  production  des  autorités  imposantes  et 
des  faits  nombreux  et  authentiques  sur  lesquels  elle  se 
fonde. 

La  glace  est  l’adjuvant  le  plus  fidèle,  le  plus  puissant  des 
émissions  sanguines,  dans  le  traitement  d’un  très-grand 
nombre  de  phlegmasies  aiguës,  internes  ou  externes.  Dans 
certains  cas , dans  les  grandes,  profondes  et  terribles  con- 
gestions des  centres  nerveux  , dans  celles  qui  s'opèrent  di- 
rectement ou  indirectement  vers  le  canal  digestif  (le  choléra, 
par  exemple),  la  concentration,  Yoppressio  virium , est 
tellement  forte  et  rapide,  la  vie  extérieure  est  tellement 
affaiblie , que  la  première  loi , la  première  indication  à 
remplir  consistant  à provoquer  celle  réaction,  les  émis- 
sions sanguines  préalables  ne  pourraient  être  que  dange- 
reuses ou  même  mortelles...  Eh  bien  , alors  le  moyen  par 
excellence  pour  faciliter  , pour  forcer  cette  salutaire  réac- 
tion , consiste , non  comme  le  pensaient  les  anciens  , et 
comme  le  prétendent  encore  quelques  empiriques  igno- 
rans  ou  quelques  esprits  faux,  à prodiguer  les  cordiaux  et 
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les  stimulans  diffusibles  (1) , mais  à prescrire  la  glace , seule 
capable  d’enchaîner  la  fureur  du  mouvement  congestif  cen- 
tripète, de  tarir  les  effrayantes  supersécrétions  de  l’appareil 
digestif,  de  rétablir  les  autres  exonérations,  et  d’arrêter 
en  un  mot , s’il  est  possible , la  destruction  des  viscères  en- 
vahis , sauf  à recourir  , aussitôt  la  réaction  produite , aux 
émissions  sanguines,  locales  ou  générales,  puis  à l’eau  plus 
ou  moins  froide , etc.,  etc. 

La  glace  intérieure , en  médecine  , arrête  le  vomisse- 
ment ; et  loin , je  le  répète , d’empêcher  le  mouvement 
excentrique , elle  facilite  , provoque  et  entretient  constam- 
ment la  transpiration  ; à moins  cependant  d’une  inflamma- 
tion des  poumons.  Aussi  procure-t-elle  aux  malades  qui  en 
usent  une  satisfaction  et  un  bien-être  tels  qu’ils  la  réclament 
(lorsque  l’état  de  leurs  facultés  le  leur  permet) , et  l’ingur- 
gitent avec  une  avidité  vraiment  incroyable  ! . 

La  glace  n’est  pas  seulement  indiquée  dans  les  cas  spé- 
ciaux précités,  et  dans  la  gastro-entérite  aiguë  (idiopathique 
ou  sympathique) , elle  est  encore  de  la  plus  grande  utilité 


(1)  Je  sais  bien  qu’il  existe,  dans  ces  terribles  congestions  des  cen- 
tres viscéraux,  un  moment  où  le  principe  , où  les  conditions  delà  vie, 
l’action  nerveuse  et  la  circulation , sont  tellement  affaiblies  et  si  près 
de  s’éteindre , que  l’emploi  du  froid  extérieur  et  même  intérieur,  si 
l’ingestion  était  considérable,  pourrait  être  dangereux...  Mais  jamais, 
dans  ces  cas,  on  ne  saurait  songer  au  froid  extérieur  : bien  au  con- 
traire , tous  les  moyens  propres  à réchauffer,  à exciter  la  peau  sont 
mis  en  usage.  La  glace  , par  petits  morceaux  , lentement  mais  con- 
tinuellement avalés  , peut  seule  alors  être  fructueusement  employée;  car 
elle  seule  peut  enchaîner  le  mouvement  centripète  sécrétoire  extrême, 
incoercible  de  la  muqueuse  digestive , et  provoquer  le  mouvement 
centrifuge  ou  la  réaction.  D’ailleurs,  l’instinct  d’alimentivité  du  ma- 
lade est  là  pour  éclairer  le  médecin  : en  même  temps  que  cet  instinct 
répugne  aux  boissons  chaudes,  aromatiques  ou  diffusibles,  il  appète 
avidement  le  froid,  et  surtout  la  glace...  Si  donc,  ce  que  niait 
M.  Broussais , les  stimulans  ont , dans  ces  maladies , un  tomps  d'èlec* 
tion  ou  d 'indication  y il  ne  peut  qu’être  bien  passage;1. 
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dans  cette  même  irritation  subaiguë  et  chronique , partielle 
ou  plus  ou  moins  étendue.  La  sédation  puissante  qu’elle 
détermine  , modère  et  corrige  à la  longue  les  phénomènes 
cérébraux  ou  précordiaux  par  décharge  d'irritation  du 
centre  gastrique.  J’ai  maintes  fois , à son  aide,  guéri  des 
migraines,  des  douleurs  de  tête,  des  troubles  circula- 
toires , etc.,  etc.,  désespérans  par  leur  intensité  et  leur  ex- 
trême opiniâtreté!  Tous  les  praticiens  savent  aussi  avec 
quel  avantage  on  oppose  la  glace  interne  et  externe  aux  flux 
hémorrhagiques  , actifs  ou  soi-disant  passifs  , des  organes 
digestifs  ; aux  hématémèses  , aux  mélæna , aux  épistaxis  ; 
à certaines  hémoptysies , aux  péricardites  , et  surtout  aux 
endocardites  ; à certaines  névroses , crampes  de  l’esto- 
mac, etc.,  etc.  Mais  c’est  particulièrement  dans  les  irritations 
du  cerveau  et  de  ses  enveloppes  , que  l’emploi  de  la  glace 
est  de  la  plus  haute  importance,  et  dans  l’opportunité  et  le 
mode  de  son  application , gît  souvent  le  seul  espoir  de  salut. 

La  chirurgie  ne  doit  pas  de  moindres  succès  à ce  moyen 
thérapeutique  dans  les  diverses  hémorrhagies  externes , 
dans  les  tumeurs  anévrysmatiques  (dont  je  rapporterai  (§327) 
deux  exemples  remarquables  de  guérison) , dans  certaines  tu- 
meurs sanguines  et  subinllammatoires , dans  certains  éry- 
sipèles , dans  les  brûlures , dans  les  diastasis  articulaires , 
dans  les  luxations , dans  les  fractures  , etc.,  etc. 

Quant  au  mode  d’application  de  la  glace,  on  ne  saurait , 
je  le  répète,  y donner  trop  d’attention , même  à l’intérieur, 
mais  surtout  à l’extérieur,  où  son  action  énergique  et  pro- 
fonde doit  être  soigneusement  surveillée.  Au  reste,  nous 
établirons  ailleurs , et  dans  d'autres  chapitres  spéciaux,  les 
nombreux  et  importans  préceptes  qui  doivent  présider  à 
cette  application  de  la  forme  la  plus  active  du  froid  ter- 
restre (1). 


(1)  Indépendamment  des  auteurs  indiqués  au  § 8 , on  lira  avec  inté 
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CHAPITRE  IL 

VARIATION  D'ACTION  DU  FROID  CURATIF  , CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMMS  , SUIVANT  SON  INTENSITÉ. 

§ 171 . De  même,  et  plus  qu’en  hygiène  ou  en  prophylaxie, 
le  froid , en  thérapeutique , varie  prodigieusement  dans 
son  action  , non  seulement  suivant  la  force  et  la  faiblesse , 
la  puissance  de  réaction  des  individus,  mais  encore  suivant 
l’intensité  ou  le  peu  d’activité  de  sa  propre  nature , soit 
qu’on  le  considère  à l’état  atmosphérique  ou  général , soit 
qu'on  l’envisage  à l’état  terrestre  ou  local  ; c’est  ce  que 
nous  nous  proposons  de  démontrer  ici. 

§ Ier. 

Variation  d’action  du  froid  curatif , atmosphérique  ou  général , 
considérée  sous  le  rapport  physiologique , sur  les  animaux  et 
spécialement  sur  l’homme , suivant  son  intensité. 

§ 172.  Après  avoir  constaté  l’influence  immense  exer- 
cée sur  l’économie  animale , par  les  températures , les 
saisons  et  les  climats  divers,  on  a dû  réfléchir  à l’avan- 
tage qu’on  pourrait  retirer  de  ce  fait  en  thérapeutique.  Et 
cet  avantage , il  fut  bientôt  démontré  qu’il  n’était  pas  illu- 
soire... U a été  vérifié  par  les  bons  observateurs  de  toutes 
les  époques,  sans  acception  de  climat  ni  de  doctrines. 
Ainsi  ils  ont  vu  que  telle  affection  étant  soumise  à telle  tem- 
pérature , à tel  degré  de  froid  atmosphérique , disparaissait 
ou  s’aggravait  suivant  certains  rapports  de  celte  affection 


rét  une  Dissertation  sur  l'administration  thérapeutique  de)la  tjlacc , 
insérée  Nel  Giornalc  analitico  di  medicina  , del  dot  tore  Strambio  , 
loin.  XV,  p.  11)4  ; par  le  docteur  François. 
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ou  de  la  constitution  du  sujet  avec  le  climat,  etc.,  et  vice 
versa..  Les  médecins  des  armées  de  terre  et  de  mer  , et  à 
leur  tête  , l’auteur  des  phlegmasies  chroniques  , ont  enre- 
gistré dans  leurs  recueils  les  merveilles  que  peuvent  opé- 
rer pathologiquement  et  physiologiquement  les  change- 
mens  thermométriques  dans  l’organisation  animale  ! Mais 
pour  compléter  ce  que  nous  avons  à dire  à ce  sujet,  nous 
devons  renvoyer  au  chapitre  des  climats,  etc.,  considérés 
sous  le  point  de  vue  de  leur  influence  en  thérapeutique 
(§  184).  Répétons  seulement  ici  que  , indépendamment  de 
toute  influence  de  climat  ou  de  saison  , le  froid  (air)  atmo- 
sphérique , est  en  médecine  et  en  chirurgie  d’un  emploi  de 
tous  les  instans,  mais  toujours  à un  degré  modéré , l'étal  de 
maladie  ne  comportant  pas  assez  de  réaction  pour  être  fa- 
vorablement modifié  par  un  air  froid  intense  , qui  ne  laisse 
jamais  de  congestionner  et  de  stupéfier  les  organes. 

SH. 


Variation  d’action  du  froid  curatif,  terrestre  ou  local , considé- 
rée sous  le  rapport  physiologique  , sur  les  animaux  et  spéciale, 
ment  sur  l’homme  , suivant  son  intensité. 


§ 173.  Le  froid  terrestre  ou  local  (eau,  neige  et  glace) 
présente  dans  ses  résultats  thérapeutiques  de  notables  dif- 
férences qui  sont  en  proportion  de  son  intensité.  Ainsi, 
dans  certaines  gàstro-entérites  aiguës  et  violentes , dans  le 
choléra,  que  nous  avons  déjà  donné  pour  exemple  , et  qui 
est  à mon  avis  l’expression  la  plus  caractérisée  de  cette 
affection;  l'eau  froide,  même  frappée , ne  saurait  remplir 
la  double  indication  d’apaiser  l’irritation  de  la  muqueuse  et 
d’en  modérer  le  flux  ; la  glace  seule  agit  efficacement  dans 
cette  redoutable  maladie  ; c'est  un  fait  mis  en  évidence  par 
MM.  Gravier,  dans  l’Inde  ; Treille,  Sophianopoulo  , Brous- 
sais, Bouillaud , etc.,  en  France  ; à eux  l’honneur  d’avoir 
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les  premiers  mis  la  glace  en  usage  contre  ce  fléau  ; ils  le 
partagent  avec  quelques  médecins  allemands  , à la  tête  des- 
quels il  faut  nommer  Hufeland  et  ses  doctes  collabora- 
teurs. 

Il  en  est  de  même  dans  la  plupart  des  autres  formes  de  la 
gastro- entérite  , principalement  lorsqu’elle  est  vomitive  ; 
qu’elle  soit  essentielle  ou  symptomatique  d’une  irritation 
cérébrale  ou  autre.  Enfin , le  froid  intense  , ou  la  glace  qui 
l’exprime  au  maximum  (1) , est  préférable  à tous  les  aulres 
modes  de  froid,  toutes  les  fois  qu’il  faut  déterminer,  à l’in- 
térieur, le  plus  fort  refroidissement  ou  la  plus  complète  sé- 
dation sous  le  plus  petit  volume  de  froid  terrestre  pos- 
sible. 

A l’extérieur  ou  en  chirurgie , même  observation  : en 
vertu  de  la  loi  de  révulsion  qui  fait  qu’une  maladie  s’ac- 
croît de  tous  les  efforts , de  toute  l’irritation  produite  pour 
la  déplacer,  l’application  d’un  froid  trop  faible  pourrait  de- 
venir funeste  dans  beaucoup  de  cas , si  elle  n’a  pas  amené 
le  résultat  voulu.  Ainsi  dans  une  gastrite,  dans  une  endo- 
cardite , dans  une  céphalite  violentes , la  glace  seule  en- 
core , convenablement  employée  , pourra  réprimer  l’é- 
norme dégagement  de  calorique  , maîtriser  le  terrible  mou- 
vement congestif  qui  s’opère  dans  ces  phlegmasies.  C’est 
donc  un  point  capital  en  thérapeutique  que  de  savoir  pro- 
portionner la  sédation  à la  violence  de  la  maladie  ! . . Mais 


(4)  L’intensité  du  froid  produit  par  la  glace  peut  encore  être  aug- 
mentée , ainsi  que  l’enseigne  la  chimie  , en  y mêlant  dans  des  propor- 
tions déterminées  quelques  sels,  tels  que  del’hydrochloratedesoude  (sel 
commun).  Hoffmann  (Fréd.) , en  Allemagne,  et  l’excellent  M.  Nauchb 
en  France,  sont  toutefois  , sinon  les  premiers  , du  moins  des  premiers 
praticiens  qui  aient  fait  l’application  de  celte  connaissance  à la  théra- 
peutique , et  qui  aient  donné  le  conseil  d’ajouter  une  certaine  propor 
tion  de  sel  marin  dans  la  vessie  remplie  de  glace,  et  destinée  à poser 
sur  la  partie  où  l’on  veut  produire  le  maximum  de  refroidissement. 


286  TRAITÉ  DU  FROID. 

on  ne  doit  pas  oublier  que  l’application  immédiate  de  la 
glace  ou  de  mélanges  réfrigérans  dont  on  ne  connaît  pas  bien 
l’énergie , a parfois  donné  lieu  à la  congélation  de  la  peau, 
des  membranes  et  même  de  la  périphérie  du  cerveau  et 
d’autres  points  de  l’économie  : on  doit,  dis-je,  avoir  ces 
cas  présens  à la  mémoire , afin  de  les  éviter  en  mesurant 
rigoureusement  l’intensité  du  réfrigérant  à la  puissance  de 
réaction  de  la  partie  qui  y est  soumise. 

Bichat , ainsi  que  nous  l’avons  dit  (§  142) , se  servait 
quelquefois  du  froid  local  à son  maximum  comme  escha- 
rotique;  mais,  à raison  même  de  l’effet  qu’il  produit  lorsqu’il 
est  à ce  degré , le  froid  créerait  un  danger  s’il  était 
administré  dans  une  intention  sédative.  C’est  ainsi  qu’on  l’a 
vu  déterminer  le  sphacèle , la  gangrène  de  certaines  parties, 
d’une  hernie , par  exemple  , où  on  l’avait  appliqué  comme 
moyen  de  réduction.  En  chirurgie  comme  en  médecine, 
l’application  du  froid  curatif  intense  doit  toujours  être  pré- 
cédée des  émissions  sanguines , générales  ou  locales , et 
souvent  de  ces  deux  genres  de  déplétions  sanguines  à la 
fois,  suivant  les  indications. 


DEUXIÈME  SECTION. 

VARIATION  D ACTION  DU  FROID  CURATIF  , CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIA- 
LEMENT SUR  L HOMME  , SUIVANT  SES  DIVERS  MODBS  D ADMI- 
NlSTRATION. 

§ 174.  Bien  plus  encore  en  thérapeutique  qu’en  hygiène 
(§  140) , les  divers  modes  d’administration  du  froid  peu- 
vent apporter  des  différences  dans  le  résultat  définitif  de 
son  emploi;  en  effet,  à part  la  difficulté  de  calculer  la  force 
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de  réaction  de  l’individu , alors  qu’il  est  plus  ou  moins 
épuisé , ne  faut-il  pas  de  plus , ici , analyser  la  nature , 
saisir  les  indications  multiples  de  la  cause  ou  de  la  maladie 
qui  tend  à le  détruire?.  Il  ne  faut  donc  pas  oublier,  en  thé- 
rapeutique , que  le  froid  varie  non  seulement  par  rapport 
à sa  nature  constitutive  (air,  eau , neige  et  glace) , mais 
encore  et  surtout  par  rapport  à la  manière  dont  il  est  em- 
ployé : c’est-à-dire  suivant  le  lieu  de  son  application  (in- 
térieur ou  extérieur),  l’étendue  de  cette  application  (géné- 
rale ou  locale)  ; la  quantité  (faible  ou  à haute  dose)  et  la 
durée  (temps  d’application)  de  son  action. 

Quand  on  sera  bien  pénétré  de  l'importance  de  cette  con- 
dition, et  qu’on  l’aura  suffisamment  vérifiée  par  l’expérience 
pratique , l’art  de  guérir  aura  certainement  et  définitive  - 
ment conquis  dans  le  froid  un  de  ses  moyens  les  plus  faciles, 
les  plus  fidèles  et  les  plus  énergiques. 


CHAPITRE  PREMIER. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME,  SUIVANT  QU’IL  EST  ADMINISTRÉ  INTÉRIEURE- 
MENT OU  EXTÉRIEUREMENT. 

§ 175.  Que  l’on  ait  recours  au  froid  dans  un  but  cu- 
ratif ou  prophylactique  (§141),  il  n’est  pas  indifférent 
de  l’employer  à l’extérieur  ou  à l’intérieur.  La  diffé- 
rence d’organisation , d’étendue , de  sensibilité  ou  d’ir- 
ritabilité des  surfaces  sur  lesquelles  on  l’applique  , dans  l’un 
et  l’autre  cas , explique  suffisamment  cette  différence  d’ac- 
tion et  partant  d’indication..  Quel  que  soit  le  cas  spécial 
soumis  au  praticien , une  lotion  ou  une  affusion , un  bain 
d’air  ou  d’eau  produiront  un  effet  thérapeutique  tout  autre 
qu’une  injection , et  surtout  qu’une  ingestion  réfrigérante. 
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Lors  donc  que , en  médecine  ou  en  chirurgie , il  sera  né- 
cessaire de  produire  une  sédation  rapide  , étendue  et  pro- 
fonde , comme  dans  certaines  phlegmasies  générales  de  la 
peau,  du  canal  digestif  ou  de  l’arbre  artériel,  il  faudra  préfé- 
rer, comme  indication  spéciale , le  froid  externe,  d’ailleurs 
secondé  par  l’usage  intérieur  du  froid;  celui-ci  au  contraire 
sera  préféré  quand  il  s’agira  d’une  irritation  partielle  et  mo- 
dérée du  canal  digestif,  ou  de  l’un  des  épiphénomènes 
par  dissémination  qu’engendre  si  fréquemment  l'irradia- 
tion morbide  de  cet  appareil,  soit  sur  le  cerveau  (cépha- 
lées , migraines  , etc.),  soit  sur  le  cœur  (douleurs  nerveuses , 
palpitations , etc.) , soit  enfin  sur  tout  autre  organe  ou  ap- 
pareil , excepté  le  poumon  et  les  organes  blancs,  dont  l’af- 
fection primitive  ou  secondaire  exclut  ordinairement  l’em- 
ploi du  froid  interne  comme  du  froid  externe . 


CHAPITRE  IL 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SODS  LE 
RAFFOHT  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME  . SUIVANT  QU’IL  EST  GÉNÉRAL  OU  LOCAL  , APPLI- 
QUÉ A TOUTE  LA  SURFACE  EU  CORPS  OU  SUR  UNE  SEULE  RÉGION. 

§ 176.  Nous  avons  vu  comment  et  combien  le  froid  pro- 
phylactique ( § 142  ) diflère  dans  son  action , suivant  qu  il 
est  mis  en  contact  avec  une  étendue  plus  ou  moins  con- 
sidérable du  tissu  vivant.  Cette  connaissance  ne  doit  point 
être  perdue  pour  la  thérapeutique  , sur  laquelle  doi- 
vent se  réfléchir  toutes  les  lumières  de  la  physiologie.  On 
ne  prescrira  donc  le  froid  général , atmosphérique  ou  ter- 
restre (aérification  ou  bain),  que  dans  les  cas  où  1 individu 
présentant  beaucoup  de  réactions  ou  une  genèse  exubérante 
de  calorique,  on  voudra  produire  une  grande  et  profonde 


TRAITÉ  DU  FROID.  2S9 

sédation.  Ainsi,  dans  les  irritations  générales  aiguës  et 
violentes  de  la  peau , de  la  circulation,  de  l’appareil  diges- 
tif, principal  réflecteur  de  toutes  les  impressions  externes 
ou  internes , physiques  et  morales , et  sur  lequel  on 
peut  agir  puissamment  à l’aide  d’une  telle  modification  de 
l’enveloppe  cutanée. 

Quand  l’individu  a été  débilité  , soit  par  la  longueur  de  la 
maladie, soit  par  la  diète, soit  enfin  par  d’abondantesémissions 
sanguines,  ou  par  ces  trois  circonstances  réunies;  qu’iln’oflre 
plus  assez  de  réaction  pour  pouvoir  supporter  une  immersion 
générale  dans  l’air  ou  dans  l’eau  froide  , et  que  cependant 
il  conserve  une  certaine  fréquence  du  pouls , accompagnée 
d’insomnies,  d'agacemens  nerveux  et  de  chaleur  âcre  et 
sèche  de  la  peau , alors , si  l’état  des  poumons  ne  s’y  oppose 
pas  absolument,  le  froid  local , sous  forme  d’ablutions,  de 
lotions  ou  d'immersions  partielles  des  extrémités  , particu- 
lièrement des  extrémités  thoraciques,  pourra  produire  de 
très-heureux  résultats , surtout  lorsque  la  température  exté- 
rieure , le  milieu  atmosphérique  sera  très-élevé.  J'ai  fré- 
quemment obtenu  de  bons  effets  de  ces  applications  par- 
tielles du  froid  , tantôt  par  l’air,  tantôt  par  l’eau  ou  par  des 
corps  froids  appliqués  sur  des  organes  chroniquement  irri- 
tés , et  ayant  contracté  une  sorte  d'habitude  de  surexcitation 
qui  y entretient  sans’  cesse  un  état  de  congestion  avec  un 
dégagement  de  chaleur  hypernormale.  C’est  ainsi  que,  por- 
teur d’une  gastrite  chronique,  j’ai  été  long-temps  forcé, 
surtout  quand  je  voulais  me  livrer  à quelques  travaux  intel- 
lectuels , de  me  couvrir  moins,  de  m’exposer  à l'air,  et 
même  parfois  de  m’asperger  la  région  épigastrique  ; si- 
non mon  estomac  s’échauffait , s’irritait,  et  j'étais  forcé  de 
suspendre  les  alimens  ou  le  travail. 

Quant  au  froid  intérieur,  nécessairement  circonscrit  dans 
son  application  , son  action  est  constante  et  toujours  séda- 
tive lorsqu’il  est  convenablement  administré.  On  le  donnera 
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donc  seul,  ou  comme  adjuvant  du  froid  local  ou  général , 
dans  toutes  les  phlegmasies  viscérales  ou  externes  qui  exer- 
cent , soit  directement , soit  indirectement , une  vive  in- 
fluence sur  le  canal  digestif,  influence  accusée  par  la 
chaleur  de  la  bouche,  l’ardeur  de  la  soif,  la  rougeur  et  la 
sécheresse  des  orifices  muqueux , etc. 


CHAPITRE  III. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME,  SUIVANT  QU’IL  EST  EN  PETITE  OU  EN  GRANDE 
QUANTITÉ  , A FAIBLE  OU  A HAUTE  DOSE. 

§ 177.  Déterminer  avec  précision  la  quantité  de  froid 
applicable  dans  un  cas  donné  ou  d’une  manière  générale , 
est  chose  délicate  en  hygiène  ( § 143) , chose  plus  délicate 
encore  dans  la  pratique  de  l’art.  Ainsi , particulière- 
ment à l’extérieur  , une  trop  grande  masse  de  glace 
ou  de  liquide  froid  amenant  un  refroidissement  trop 
brusque  et  trop  étendu , il  peut  en  résulter,  au  lieu  du 
soulagement  attendu , des  accidens  plus  ou  moins  graves , 
et  quelquefois  même  la  mort  par  congestion  ou  par  anéan- 
tissement de  l’action  nerveuse.  A 1 intérieur,  la  quantité 
étant  forcément  déterminée  par  Y espace , il  ne  peut  pas  en 
résulter  d’accidens  aussi  graves.  Toutefois , lorsque  la  tem- 
pérature n’est  pas  très-élevée  et  que  le  froid  est  pris  en  ex- 
cès , on  observe  parfois  une  réaction  funeste  sur  les  poumons, 
elle  plus  souvent  des  dérangemens  d’entrailles  qui  peuvent 
revêtir  le  caractère  inflammatoire , ou , si  ce  caractère  pré- 
existe, substituer  à la  gastro-entérite  ou  faire  coïncider  avec 
elle  une  péritonite  , une  pleurite , une  péricardite  ou  un 
rhumatisme  musculaire  ou  articulaire  , etc.,  etc. 

Avant  donc  de  fixer  la  dose  ou  la  quantité  de  froid , le 
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praticien  rassemblera  et  scrutera  attentivement  tous  les  élé- 
mens  de  l’indication,  puisés  à la  triple  source  de  cet  agent 
lui-même,  du  malade  et  de  la  maladie  considérés  dans  leur 
nature  et  dans  leurs  circonstances  diverses. 


CHAPITRE  IV. 

VABIATION  D’ACTION  DD  PROID  CDRATIF  , CONSIDÉRÉE  SODS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE  , SDR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME,  SUIVANT  LA  DURÉE  DE  SON  APPLICATION. 


§ 178.  Cette  question  delà  durée  ou  du  temps  d’applica- 
tion du  froid,  très -importante  en  hygiène  (§  144),  est  de 
la  plus  haute  gravité  en  médecine.  Parmi  les  conditions 
d’administration  de  ce  modificateur,  il  n’en  est  point  qui 
influe  davantage  sur  le  résultat  thérapeutique  ; à vrai  dire, 
c’est  elle  qui  décide  du  sort  de  la  médication  réfrigérante, 
c’est-à-dire  souvent  du  sort  du  malade  lui  même.  On  com- 
prend avec  quelle  religieuse  sollicitude  il  importe  de  la 
régler. 

Ainsi  à l’épigastre , sur  le  cœur  et  sur  la  tête  principale- 
ment, l’application  trop  peu  prolongée  de  la  glace  ne  ferait 
qu’irriter  ou  n’atteindrait  pas  sonbut.  L’est-elle  au  contraire 
durant  un  temps  trop  long  , particulièrement  chez  un  enfant 
ou  chez  un  individu  débile  ou  largement  saigné,  elle  pourra 
entraîner  les  plus  funestes  conséquences,  et  jusqu’à  la  mort 
générale  (par  asphyxie,  sidération  ou  congestion),  ou  locale 
( par  congélation).  Lors  donc  qu’on  devra  prescrire  le  froid  à 
l’extérieur,  et  en  médecine  surtout,  il  faudra  rassembler 
toutes  les  forces  de  son  intelligence  pour  calculer  et  la  ré- 
sistance du  sujet,  et  la  nature  et  l’intensité  de  la  maladie; 
mais  il  est  absolument  impossible  de  poser  à priori  et  em- 
piriquement des  règles  de  temps  précises  pour  l’emploi  d’un 
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agent  dont  les  résultats  varient  à l’infini , suivant  des  circon- 
stances infiniment  nombreuses  , mobiles  et  saisissables 
seulement  pour  l’observateur.  C’est  un  véritable  service 
rendu  à la  science  et  à l’humanité  , que  la  découverte  de 
moyens  mécaniques  propres  à remplir  le  diagnostic  et  les 
indications  du  médecin  , déjà  par  eux-mêmes  si  difficiles  à 
établir  ! Tel  nous  semble  être  l’ingénieux  appareil  destiné  à 
régulariser  l’application  du  froid  dans  les  affections  céré- 
brales , présenté  dernièrement  à l’Académie  , sous  le  nom 
de  rigocéphale , par  M.  le  docteur  Blatin  (1). 

A l’intérieur,  je  l’ai  déjà  dit,  les  conséquences  ne  peu- 
vent pas  être  aussi  graves , mais  ce  n’en  est  pas  moins  un 


(1)  « Pour  faire  ressortir  les  avantages  de  son  casque  céphalique  réfri- 
gérant, l’auteur  y joint  un  mémoire  dans  lequel  il  rappelle  les  moyens 
employés  jusqu’ici,  moyens  dont  il  signale  l’insuffisance,  les  incon- 
véniens  et  les  dangers.  Selon  lui , la  plupart  de  ces  moyens  manquent 
le  but  qu’on  se  propose;  car,  a pour  que  l’action  sédative  d’un  corps 
froid  se  produise,  il  faut  qu’il  soit  en  contact  presque  sans  interrup- 
tion, autrement  l’irritation  qu’il  cause  d’abord  à la  peau  étant  trop 
fréquemment  répétée,  réagit  sur  l’encéphale  et  l’irrite  au  lieu  de  le 
calmer.  Les  affusions  tourmentent  et  inondent  le  malade  ; les  lotions  et 
la  ventilation  (moyen  toutefois  trop  négligé),  ont,  comme  les  douches, 
l’inconvénient  de  mouiller  et  de  refroidir  la  couche.  Les  aspersions  et 
les  ablutions  avec  des  liquides  volatils,  éthérés,  acides,  alcooliques 
qui,  pour  se  vaporiser,  soustraient  du  calorique,  ont  une  action  trop 
fugace  , et  peuvent  exercer  sur  l’olfaction  une  impression  nuisible.  Les 
vessies  remplies  de  glace  n’embrassent  ordinairement  qu’un  petit  seg- 
ment de  la  circonférence  du  crâne.  11  est  difficile  de  les  maintenir  sur- 
tout sur  l’occiput,  où  souvent  le  mal  est  le  plus  violent,  à cause  de 
la  position  de  la  tête  dans  la  supination.  On  sait  d’ailleurs,  par  des 
observations  récentes,  que  l’application  presque  immédiate  de  la  glace 
et  surtout  des  mélanges  réfrigérons  dont  il  est  difficile  d’apprécier  l’é- 
nergie, détermine  quelquefois  la  congélation  des  membranes  et  même 
de  la  périphérie  du  cerveau  ; on  pourra  , après  quelques  essais  , doser 
en  quelque  sorte  la  réfrigération  à l’aide  du  rigocéphale,  qu’il  ne  fati- 
gue point  les  malades  dociles,  puisque  dans  aucun  cas  il  ne  s’appuie 
sur  la  tête  ; que  les  indociles  ou  les  délirons  ne  pourront  le  déplacer, 
et  qu’il  ne  s’opposera  point  à l’application  simultanée  d’autres  topi- 
ques sur  le  crâne,  » ( Gazette  des  hôpitaux  du  23  mars  JS37.) 
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devoir  rigoureux  de  les  prévenir  et  d’obtenir  de  cet  agent, 
comme  de  tous  et  toujours , le  plus  de  bien  et  le  moins  de 
mal  possibles. 


TROISIÈME  SECTION. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SOUS 
LE  RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIA- 
LEMENT SUR  L HOMME,  SUIVANT  LEURS  CONDITIONS  OU 
LEURS  ÉTATS  DIVERS. 

§ 179.  Si  chez  l’homme  et  chez  les  animaux , les  divers 
états  ou  conditions  d’âge , de  sexe  , de  constitution  ou  de 
tempérament , d’habitude  ou  d’hygiène  , de  repos  ou  de 
mouvement,  de  calme  ou  de  passion,  de  climat  ou  d’expo- 
sitions et  de  saisons..;  si,  dis-je,  des  circonstances  aussi 
nombreuses  et  aussi  puissantes  sont , ainsi  qu’on  le  pense 
bien , d’une  haute  importance , comme  cause  de  modifi- 
cation du  froid  prophylactique  chez  l’homme  ou  chez  l’a- 
nimal sain  (§  145) , que  ne  sera-ce  pas  alors  qu’ils  seront 
malades  P Cette  démonstration  est  d’une  extrême  impor- 
tance , et  c’est  à la  faire  ressortir  que  nous  consacrerons 
celte  troisième  section. 


CHAPITRE  PREMIER. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SODS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME,  SUIVANT  LEUR  AGE. 

§ 180.  Les  âges,  stades  du  temps  qui  marquent  notre 
existence  éphémère , modifiant , ainsi  que  nous  l’avons  dit 
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ailleurs  (§  146) , notre  constitution  et  nos  impressions , 
notre  sentir  et  notre  mouvoir..,  en  imprimant  leur  dure  em- 
preinte à tout  notre  être  , les  âges  posent  à la  thérapeu- 
tique des  règles  d’action  dont  elle  doit  tenir  un  grand 
compte , particulièrement  au  point  de  vue  qui  nous  occupe. 
Ainsi , à chaque  époque  de  la  vie , chaque  mode  d’irritabi- 
lité , chaque  puissance  de  réaction  , chaque  tissu  particu- 
lier, pour  ainsi  dire..,  d’où  chaque  manière  de  faire, 
pour  chacune  de  ces  époques , dans  l’application  des  agens 
thérapeutiques  et  du  froid  en  particulier. 

1°  Dans  l’enfance..,  à mesure  que  l’homme  s’éloigne  de 
la  naissance  pour  arriver  à la  puberté  , le  froid  atmosphé- 
rique peut  lui  être  de  plus  en  plus  utile  dans  les  affections 
surtout  aiguës  , qui  l’assiègent  pendant  cette  première  pé- 
riode. Mais  moins  elle  est  avancée , et  plus  le  froid  doit  être 
modéré.  Pour  le  froid  terrestre  , intérieur  ou  extérieur,  il 
est  aussi  fréquemment  employé  dans  l’enfance  ; le  premier 
moins  souvent , toutefois  , que  le  second  , à raison  de 
l’activité  du  mouvement  centrifuge  et  du  peu  d’irrita- 
tion persévérante  et  profonde  qui  existe  ordinairement  en- 
core à cet  âge  dans  les  voies  digestives.  Mais  le  froid  ter- 
restre extérieur  est  souvent  d’un  grand  secours  pour 
combattre , quand  elles  sont  excessives , les  fréquentes  et 
diverses  maladies  de  la  peau , et  surtout  de  l’appareil 
encéphalique  , si  souvent  atteint  chez  l’enfant  à raison 
de  sa  sur-activité  physiologique  par  le  besoin  impé- 
rieux et  permanent  de  connaître , et  de  la  sur-excitation 
pathologique  par  réaction  du  canal  digestif  dont  il  abuse 
tant  ! mais  considérant  la  délicatesse  des  tissus  et  la  fa- 
cilité avec  laquelle  ils  se  brisent  à cette  époque  de  la  vie , 
on  ne  saurait  prendre  trop  de  précaution , ni  mettre 
trop  de  soins  éclairés  et  assidus  dans  l’emploi  du  froid  ter- 
restre extérieur.  Je  rends  hommage  et  actions  de  grâces  au 
nom  de  cette  portion  intéressante  et  faible  de  notre  espèce, 
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comme  au  nom  de  l’humanité , à la  tendre  sollicitude  et  au 
talent  éclairé  avec  lequel  MM.  Guersent,  Edwars',  Tan- 
chou,  Le  Rivérend  (1),  etc.,  etc.,  ont  insisté  sur  ce  point 
essentiel  de  la  médecine  si  délicate  et  si  difficile  des  enfans  ! 
Toutes  les  fois  donc  qu’on  prescrira  le  froid  dans  l’enfance, 
on  aura  présent  à la  mémoire  les  préceptes  que  nous  avons 
donnés  pour  l’emploi  sage  et  intelligent  de  ce  moyen  : on  no- 
tera surtout  soigneusement  l’âge  précis  du  petit  malade  ; 
cette  condition  étant  la  principale  de  sa  résistance.  Chez  les 
très-jeunes  sujets,  dont  les  fontanelles  ne  sont  pas  encore 
ossifiées,  ou  lorsqu’il  y aura  exsudation  croùteuse  sur  le  cuir 
chevelu  (ce  qui  est  très-ordinaire) , la  glace  sur  la  tête  pou- 
vant déterminer  une  sorte  d’asphyxie  du  centre  cérébral 
immédiatement  mortelle  , ou  une  répercussion  dont  la  con- 
séquence , quoique  plus  tardive  , serait  la  même , la  glace 
ne  pourra  être  appliquée  que  dans  les  cas  extrêmes. 

2°  De  la  puberté  à l’âge  adulte.. , la  force  de  réaction 
grandissant  avec  les  organes , l’application  du  froid  devient 
de  moins  en  moins  difficile.  Cependant  il  ne  faut  pas  oublier 
que  cette  époque  étant  particulièrement  celle  de  la  crois- 
sance et  de  la  mise  en  jeu  des  organes  sexuels  parfois  per- 
turbateurs et  fort  exigeans , la  constitution  est  souvent 
faible , irritable , épuisée  et  peu  susceptible  de  réaction  , 
les  poumons  en  particulier,  à raison  de  leurs  rapports  inti- 
mes avec  l’appareil  générateur.  A cet  âge  encore  l’em- 
ploi du  froid  sera  d’une  assez  rare  et  assez  délicate  ap- 
plication. 

3°  Mais  il  n’en  sera  plus  ainsi  de  l'âge  adulte  à la  vieil- 
lesse. . Pendant  cette  longue  période  de  la  vie,  où  l’individu, 
dans  toute  la  force  de  son  organisation , dans  toute  la  puis- 


(1  ) B é flexions  pratiques  sur  quelques  unes  des  maladies  qu'on  ob- 
serve fréquemment  dans  les  latitudes  chaudes  ; Annales  de  la  méde- 
cine physiologique,  mars  et  avril  1832;  et  op.  citât. , p.  144  et  445. 
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sance  de  ses  (acuités  supérieures  , mais  aussi  dans  toute  la 
fougue  de  ses  passions  , est  soumis  d'une  manière  inces  - 
santé  à toutes  les  perturbations  physiques  et  morales  qu’en- 
traîne forcément  à sa  suite  , dans  son  être  entier,  le  méca- 
nisme individuel  comme  le  mécanisme  social , tel  surtout 
que  ce  dernier  est  aujourd’hui  constitué..,  l’adulte , fré- 
quemment atteint  dans  ses  grands  appareils , le  digestif  en 
particulier,  fera  du  froid , principalement  à l’intérieur, 
un  usage  pour  ainsi  dire  journalier.  A l’apogée  de  sa 
force  et  de  sa  puissance  de  réaction  , les  phlegmasies,  vio- 
lentes et  tenaces  à mesure  surtout  qu’il  avance  en  âge , se- 
ront chez  lui  énergiquement  et  persévéramment  combattues 
par  le  froid  intùs  et  extus , successivement  et  simultané- 
mènt , selon  V urgence. 

4°  Dans  la  dernière  période  de  l’existence , circonscrite 
entre  le  terme  de  l’ âge  adulte  et  la  décrépitude ..,  le  drame  de 
la  vie  , perdant  par  degré  sa  couleur  et  ses  émotions , et 
tout  revenant  au  calme  dans  l’organisation  affaiblie  , le  froid 
devient  d’une  rare  et  dangereuse  application  , du  moins  à 
l’extérieur,  et  surtout  s’il  est  intense  , la  peau  ne  conser- 
vant plus  assez  de  vitalité,  et  l’organisme  entier  assez  de 
puissance  pour  pouvoir  déterminer  une  bienfaisante  réac- 
tion. Il  est  cependant  divers  vieillards,  à prédominance 
gastro-intestinale  , qui , dans  les  maladies  de  cet  appareil , 
conservent  tard  la  faculté  de  supporter  l’action  du  froid  ; 
mais  quelle  que  soit  leur  énergie,  on  doit  s’en  montrer  d'au- 
tant plus  avare  pour  eux  , qu’ils  s’approchent  davantage  du 

commencement  de  la  fin... 
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CHAPITRE  II. 

VARIATION  D’ACTION  DD  FROID  CURATIF  , CONSIDÉRÉE  SODS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALE- 
MENT SUR  L'HOMME  , SUIVANT  LEUR  SEXE. 

§ 181.  A l’encontre  de  tous  les  autres  états  ou  circon- 
stances qui  font  varier  l’action  du  froid  sur  l’homme , le 
sexe  exagère  moins  cette  variation  en  thérapeutique  qu’en 
prophylaxie  (§  147).  Et  cela  est  tout  naturel , car  l’état  pa- 
thologique qui  accroît  l’importance  de  toutes  les  autres 
influences  sur  l’individu , par  cela  même  qu’il  diminue  la 
sienne  en  l’affaiblissant,  l’état  pathologique,  nivelant  pour 
ainsi  dire  , tous  les  êtres  qui  y sont  soumis , en  faisant  dis- 
paraître , ou  à peu  près , la  condition  des  sexes  (qui  du 
reste  n’exerce , et  sur  la  femme  seulement , qu’un  empire 
intermittent  et  passager) , ne  laisse  que  peu  de  poids  à cette 
condition.  Aussi  une  phlegmasie  violente  , interne  ou  ex- 
terne , étant  donnée , le  médecin  s’occupera  peu , pour  con- 
courir à son  traitement  par  le  froid  , si  le  malade  qui  l’ap- 
pelle est  du  sexe  féminin  ou  masculin , et  il  n’en  tiendra 
guère  compte  que  comme  d’un  virimètre , d’un  moyen 
d’estimation  de  sa  force  de  réaction  et  d’irrtabilité  ab- 
solues... 

Toutefois , pendant  l’époque  de  la  fécondité,  qui  fait  de 
la  femme  un  être  à part , remarquable  par  son  extrême 
impressionnabilité , les  règles  étant  toujours  un  phénomène 
important , même  en  état  de  maladie , et  surtout  à son  dé- 
clin , où  elles  sont  souvent  un  moyen  dont  la  nature  se  sert 
pour  juger  cet  état , le  médecin  alors  les  prendra  en  grande 
considération  , et  se  gardera  bien  de  s’exposer  à les  sup- 
primer par  l’emploi  intempestif  du  froid  extérieur  ou  même 
intérieur.  Il  tiendra  compte  encore  de  cette  circonstance 
des  sexes  quand , pour  une  maladie  chronique  qui  le  ré- 
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réclame , il  croira  devoir  conseiller  le  changement  de  cli- 
mat , et  il  devra  (à  part  l’indication  formelle  fournie  par  la 
maladie  ) le  choisir  tel  qu’il  puisse  modérer  l’extrême  sus- 
ceptibilité native  de  la  femme  , et  favoriser  la  régularité  de 
son  importante  fonction  menstruelle.  Mais  il  est  clair  que 
cette  considération  des  sexes  n’est  , en  thérapeutique 
comme  en  hygiène , que  momentanée , puisqu’aux  deux 
extrêmes  de  la  vie  les  individus  se  confondent  et  rentrent 
à peu  près  dans  la  loi  d’irritabilité  commune  à l’espèce. 


CHAPITRE  III. 

VARIATION  D’ACTION  DU  FROID  CURATIF  , CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME  , SUIVANT  LEUR  CONSTITUTION  OU  LEUR  TEMPÉ- 
RAMENT , LEUR  FORCE  OU  LEUR  FAIBLESSE. 

§ 182.  C’est  à cette  question  de  force  ou  de  faiblesse  , de 
puissance  ou  d’énervation  que  se  rattachent , en  thérapeu- 
tique , toutes  les  règles  d’administration  du  froid , et  c’est 
d’elle  surtout  qu’on  peut  dire  ici  qu’elle  est  une  question  de 
vie  et  de  mort  ! De  sa  solution  dépend , en  effet , le  résul- 
tat définitif  de  la  médecine  débilitante , et  de  la  réfri- 
gération en  particulier  ; quiconque  néglige  cette  solution 
essentielle  , ou  ne  suffit  point  à l’atteindre , remplace , par 
un  jeu  de  coupable  témérité,  le  ministère  conservateur 
de  notre  art...  Donc,  avant  de  recourir  au  froid  atmosphé- 
rique ou  terrestre , intérieur  où  extérieur,  médical  ou  chi- 
rurgical , il  faut , indépendamment  de  toute  appréciation 
de  la  nature  de  la  maladie,  de  la  température  exté- 
rieure, etc. , scruter  attentivement  les  ressources  du  ma- 
lade ; c’est-à-dire  le  volume  et  la  densité  de  ses  tissus , 
l’énergie  de  sa  circulation  , l’activité  de  ses  centres  ner- 
veux , la  puissance  de  ses  instincts , de  son  caractère  et  de 
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son  intelligence...  Ce  n’est  pas  trop  en  effet  de  ce  long  et 
philosophique  examen , pour  juger  sainement  de  la  résistance 
physique  et  morale  de  l’homme;  et  la  phrénologie  enseigne, 
au  grand  avantage  de  la  médecine , que  ces  deux  conditions 
de  la  dualité  humaine  ne  doivent  jamais  être  isolées  dans 
l’étude  physiologique  et  pathologique  de  tout  individu. 
Cette  détermination  rigoureuse  de  la  force  de  réaction  in- 
dividuelle , sera  surtout  d’une  haute  gravité  aux  deux  ex- 
trêmes de  la  puissance  de  l’homme  : chez  l’adulte  et  chez 
l’enfant,  où  le  froid,  principalement  lorsqu’il  est  en  excès 
chez  le  dernier,  ou  en  défaut  chez  le  premier,  peut  amener 
de  si  terribles  et  de  si  soudaines  conséquences  ! La  nature 
de  la  maladie  fournit  également  un  élément  notable  dans 
cette  appréciation  ; car  il  est , comme  on  le  sait,  des  affec- 
tions qui  entraînent  une  diminution  particulière , insolite 
dans  l’innervation  générale , et  surtout  dans  la  contracti- 
lité musculaire..  Enfin  l’on  se  souviendra  que  la  résistance 
ou  véritable  force  d’un  individu  n’est  pas  toujours  ni  même 
ordinairement  en  raison  de  sa  masse  ; mais  qu  elle  se  cal- 
cule avec  plus  de  certitude  sur  la  coloration,  sur  l’activité  de 
ses  tissus , et  sur  une  certaine  organisation  phrénologique . . . 

C’est  ainsi  que  j’ai  souvent  vu  dans  les  hôpitaux  mili- 
taires , le  gros , gras  et  frais  , mais  simple  , affectueux  et 
mélancolique  habitant  des  plaines  de  la  Champagne , ou  des 
prairies  de  Normandie , tomber  dans  une  nostalgie  pro- 
fonde , qui  abolit  *la  réaction , s’affaisser  par  degré  dans  la 
délirante  réminiscence  des  objets  de  son  affection , s’étein- 
dre comme  un  souille  , et  d’autant  plus  vite , qu’on  le  dé- 
bilitait davantage;  ne  laissant,  dans  son  cadavre,  à 1 ana- 
tomo-pathologiste stupéfait,  aucune  explication  suffisante 
de  sa  mort..;  tandis  qu’à  côté  de  lui,  le  Parisien  insouciant  et 
fr  ivole,  ou  l’énergique  montagnard,  à fibre  sèche  et  mobile, 
d un  courage  et  d’une  gaîté  imperturbables,  guérissaient  de 
maladies  ou  dej  lésions  infiniment  plus  étendues  et  plus 
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graves  en  apparence , que  celles  qui  emportaient  leur 
voisin  pusillanime!.. 


CHAPITRE  IV. 


VARIATION  D'ACTION  DU  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SOUS  LB 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME  , SUIVANT  LEURS  HABITUDES  , LEUR  HYGIENE. 


§ 183.  Eq  thérapeutique  , non  moins  qu’en  prophylaxie  , 
le  médecin  physiologiste  doit,  dans  l’administration  du 
froid  , prendre  en  grande  considération  le  genre  de  vie  , 
le  présent  et  le  passé  du  malade..  Ainsi,  quant  au  change- 
ment de  température  , par  exemple  , on  ne  prescrira  pas  le 
même  climat  pour  des  affections  identiques  , autant  qu’ils 
en  sont  susceptibles , à l'habitant  des  Antilles  et  à celui  du 
Kamschatka..  De  même  pour  le  froid  terrestre  : en  ordon- 
nant un  bain  froid  , on  devra  tenir  compte  du  pays  ou  de 
la  latitude  où  le  malade  a vécu  et  s’est  développé  ; car  le 
Russe  et  l’Africain  n’en  sont  pas  impressionnables  au  même 
degré..  De  même  encore  , pour  le  froid  intérieur  qu’appé- 
tera  l’homme  du  Midi , tandis  qu’il  sera  repoussé  par  l’ha- 
bitant du  Nord... 

Mais  indépendamment  de  ces  grandes  déviations , de  ces 
nuances  tranchées  dues  aux  différences  extrêmes  des  cli- 
mats, les  indications  du  froid  peuvent  varier  sous  les 
mêmes  latitudes , entre  les  mêmes  peuples , au  sein  des 
mêmes  familles , chez  les  mêmes  individus  ,.  à des  époques 
différentes  de  la  vie  , et  suivant  des  conditions  qui  se  dédui- 
sent, soit  de  l’hygiène,  soit  des  antécédensqui  leur  sont  pro- 
pres ( § 111  (5)  ).  Dans  1 état  de  maladie  comme  dans  l'état  de 
santé  , le  pauvre  prolétaire  , mal  vêtu , mal  nourri  et  exté- 
nué de  fatigue  ; le  jeune  et  efféminé  citadin  , énervé  par 
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des  excès  d’un  tout  autre  genre  ; l’homme  doué  d’une  mé- 
diocre alimentwitè  et  qui , pâle  et  anémique , se  nourrit 
de  peu  ; celui  que  ses  préjugés  ou  ceux  de  sa  famille  , ont 
constamment  abrité  contre  l’action  du  froid  ; celui  que  do- 
mine une  passion  triste..,  tous  ces  sujets  qui  s’offrent  si 
fréquemment  au  praticien  ne  seront  point  modifiés  par  le 
froid  de  la  même  manière  que  l’homme  sec  ou  plus  ou 
moins  riche  en  tissus , mais  énergique  et  vigoureux  , à cir- 
culation pleine  et  forte , qui  se  repose  beaucoup  et  se  pro- 
cure une  ample  réparation , dont  les  organes  digestifs  s’hy- 
pertrophient  sous  l’influence  d’une  sur-excitation  habituelle  ; 
du  reste , chez  tous  ces  individus , dans  chacune  de  ces 
constitutions , les  maladies , quoique  analogues  essentielle- 
ment inflammatoires , prennent  une  physionomie , un  carac- 
tère propre  qui , à part  les  indications  particulières  que 
nous  venons  de  poser,  prescrit  la  mesure  dans  laquelle  il 
convient  de  leur  appliquer  la  médication  débilitante  et 
surtout  réfrigérante.  Autant,  toutes  choses  égales,  il  faudra 
mettre  de  persévérance  dans  l’emploi  du  froid  chez  les 
sujets  fortement  constitués , autant  il  faudra  s’en  montrer 
avare  chez  les  individus  faibles. 


CHAPITRE  V. 

VARIATION  D'ACTION  DU  FROID  CURATIF  , CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE  , SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME,  SUIVANT  LES  CLIMATS,  LES  EXPOSITIONS  , ETC. 


§ 184.  La  médécine  positive,  inébranlable  selon  nous, 
quant  à son  principe  fondamental  ou  à sa  doctrine  (§  6 (3))  ; 
n’en  présente  pas  moins , dans  son  application  générale  , 
des  nuances , des  modifications  relatives , et  à l’organisation 
propre  à chaque  individu,  et  surtout  au  milieu  (saisons, 
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climats,  constitutions  atmosphériques)  qu’il  habite  : ce  qui 
lui  est  contraire  dans  un  climat  lui  étant  souvent  favorable 
dans  un  climat  opposé..  C’est  là  une  vérité  à double  face, 
dont  la  science  est  en  possession , dont  l’art  doit  tenir 
compte , et  que  Celse  proclamait , il  y a à peu  près  deux 
mille  ans,  en  ces  termes  : differunt  pro  natura  locorum , ho- 
minum  qnœ  généra  medicinœ...  Comment  en  serait-il  au- 
trement quand  la  médecine  n’a  d’autre  but  que  de  modérer, 
d’exciter , de  régulariser  l’irritabilité  formée  pour  ainsi 
dire , à l’image  des  constitutions  ou  des  tempéramens , dé- 
pendant eux-mêmes  des  climats  ou  des  latitudes  auxquels 
ils  sont  soumis?.. 

Lors  donc  que  le  médecin  physiologiste  voudra  prescrire 
le  froid , et  principalement  le  froid  atmosphérique  par  chan- 
gement de  climat , il  aura  constamment  présent  à l’esprit 
cette  influence  réelle  et  puissante  de  la  température  , des 
expositions  , etc.,  sur  l’organisme  en  général,  et,  suivant 
leurs  degrés  divers,  sur  les  dilférens  appareils  en  particu- 
lier. Ainsi , il  n’onbliera  point  que  le  froid  sec  et  le  froid 
humide  , le  froid  intense  et  le  froid  modéré  , le  froid  varia- 
ble et  le  froid  fixe , etc. , agissent  constamment  sur  les  ma- 
ladies d’une  manière  favorable  ou  défavorable  suivant  cer- 
tains rapports  d’aflinité  ou  de  répulsion  , d’organisation  in- 
time ,des  tissus  vivans  mais  souffrans  , avec  ces  milieux.  C’est 
ainsi  qu’il  suffit  quelquefois  d’un  déplacement , de  quelques 
degrés  de  latitude,  pour  arrêter  le  dépérissement  d'un 
sujet  qui  se  consumait  malgré  le  plus  ingénieux  déploiement 
de  toutes  les  autres  ressources  de  la  médecine  et  de  l’hy- 
giène (§249).  « 

Mêmes  considérations  touchant  l’emploi  du  froid  atmos- 
phérique local , et  du  froid  terrestre  , local  ou  général  ; 
emploi  non  moins  variable  en  thérapeutique  qu'en  hygiène. 
Suivant  ces  circonstances  climatériques  et  calorifiques,  et 
quelle  que  soit  la  nature  de  la  maladie , le  froid  doit  être 


TRAITÉ  DU  FROID.  303 

proportionné  à la  température  extérieure , au  désir  et  à la 
force  de  réaction  du  malade  : hardi  et  persévérant  dans 
son  administration  vers  l’équateur  , on  devient  plus  circon- 
spect sous  la  zone  moyenne  , et  on  n’y  a recours  que  rare- 
ment dans  le  Nord. 

Mais , conformément  à cette  loi  de  physiologie  médicale 
qui  veut  qu’on  favorise  autant  que  possible  le  mouvement 
centrifuge  ou  d’expansion  vitale , à mesure  que  la  tempéra- 
ture s’abaisse , ht  que  l’individu  présente  moins  de  réac- 
tion , de  puissance  absolue , on  se  hâte  de  supprimer  d’a- 
bord le  froid  extérieur  dont  l’application  devient  inoppor- 
tune de  la  zone  moyenne  vers  les  cercles  polaires  , à une 
époque  où  le  froid  intérieur  est  encore  rarement  employé  ; 
car  dans  les  irritations  aigues  fébriles  , pour  peu  qu’elles 
ne  dépendent  pas  d’une  pneumonie , et  surtout  dans  les 
gasto-entérites  , primitives  ou  secondaires,  on  en  fait  usage, 
quelle  que  soit  la  sévérité  du  climat  où  l’on  pratique. 


CHAPITRE  VI. 

VARIATION  D’ACl’ION  DU  FROID  CURATIF,  CONSIDÉRÉE  SOUS  LE 
RAPPORT  PHYSIOLOGIQUE,  SUR  LES  ANIMAUX  ET  SPÉCIALEMENT 
SUR  L’HOMME  , SUIVANT  LES  SAISONS. 

§ 185.  Les  saisons  ( § 153)  étant  en  petit  la  représentation 
des  climats  , ce  que  nous  venons  de  dire  de  ces  derniers 
s’applique  en  grande  partie  aux  premières.  Mais  comme 
celles-ci  varient  avec  les  latitudes , et  qu’au  point  du  globe 
où  elles  sont  le  plus  régulières  , les  impressions  qu’elles  dé- 
terminent ne  sont  pas  assez  durables  pour  imprimer  de 
profondes  modifications  à l’économie , elles  ne  sauraient 
changer  beaucoup  la  modification  organique  essentielle  et 
fondamentale  due  au  climat  proprement  dit.  Toutefois  , à 
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part  la  constitution  individuelle  , le  genre  de  maladie , etc., 
le  médecin  physiologiste  ne  saurait  ne  pas  tenir  un  très- 
grand  compte  de  la  saison  où  il  traite. 

En  effet , quel  que  soit  le  point  du  globe  ou  la  saison  où 
il  pratique , cette  circonstance  de  température  doit  régler 
les  allures  du  traitement  sédatif  ; et  jamais  , nulle  part , 
en  hiver  ou  en  été  (les  seules  saisons  qui  s’observent  vers 
l’équateur  comme  aux  cercles  polaires),  au  printemps  ou 
en  automne  , l’emploi  du  froid  ne  sera  plus  le  même.  Dis- 
pensé avec  modération  au  printemps,  prodigué  sans  incon- 
vénient en  été  , administré  encore  avec  mesure  en  automne, 
le  froid  (du  moins  le  froid  extérieur),  recevra  peu  d’ap- 
plications en  hiver , excepté  dans  quelques  cas  rares  d’irri- 
tations cérébrales  délirantes  ou  furieuses  , par  exemple , 
avec  production  excessive  de  calorique.  On  devra  se  rap- 
peler encore  , quand  on  croira  convenable  de  prescrire  les 
bains  d’eau  courante  en  été  , que  ces  bains , par  fois  viciés 
à certaines  époques  de  cette  saison , doivent  être  alors 
supprimés. 

Quand  au  froid  intérieur , l'état  morbide  du  canal  diges- 
tif auquel  on  s’oppose  , qu'il  soit  primitif  ou  secondaire , 
étant  presque  toujours  le  produit  d’une  irritation , le  froid 
intérieur  est  partout  et  toujours  de  saison , sauf  à en  for- 
muler la  dose  et  l’intensité  suivant  les  cas. 


QUATRIÈME  SECTION. 

DU  FROID  CURATIF  MÉDICAL. 

§ 186.  Nous  venons  d’examiner  le  froid  à titre  d’agent 
thérapeutique  général , suivant  ses  formes  et  ses  modes  di- 
vers d’administration  ; nous  en  avons  noté  les  effets  sur  les 
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animaux  et  particulièrement  sur  l’homme,  sujet  principal  de 
notre  étude , et  nous  avons  signalé  la  cause  de  ses  diffé- 
rences d’action  dans  les  conditions  même  où  se  trouvent 
les  êtres  organisés,  constamment  en  rapport  avec  la  nature 
extérieure  et  modifiés  par  l’état  de  civilisation  ou  de  so- 
ciété.. Il  nous  reste  à étudier  le  froid  dans  son  action  di- 
recte , immédiate , sur  l’animal  malade , c’est-à-dire  sur  les 
appareils , sur  les  organes  et  les  tissus  lésés  dans  leurs 
fonctions  et  dans  leur  composition  intime. 

Afin  de  faciliter  cette  étude , nous  avons,  à l’exemple  de 
tous  les  pathologistes , divisé  tous  les  états  morbides  de 
l’économie , en  internes  et  en  externes.  Nous  aurions  voulu , 
suivant  l’usage  justement  adopté  , procéder  de  l’extérieur 
à l'intérieur,  déversant  ainsi  sur  les  phénomènes  plus  va- 
gues , plus  indécis  des  affections  profondes , les  lumières 
fournies  par  l’étude  des  faits  païens  qui  se  passent  dans  des 
parties  directement  accessibles  à nos  sens  ; mais  les  motifs 
suivans  nous  obligent  à dévier  de  la  méthode  nosologique 
qui  semble  la  plus  naturelle  : 1°  Nous  n’avons  point  à expo- 
ser ou  à décrire  les  maladies , que  nous  acceptons  et  que 
nous  proposons  comme  connues  et  admises  de  tous  et  par 
tous  ; 2°  leur  traitement  seul  nous  occupe  , et  dans  l'exclu- 
sive limite  d’un  seul  moyen  qui  y concourt;  3°  pour  déter- 
miner avec  une  utile  prudence  les  applications  du  froid  à la 
chirurgie , il  convient  de  les  approfondir  préalablement 
dans  les  maladies  internes  où  son  action,  mesurée  sur  l’im- 
portance des  organes  qu’elle  atteint , est  autrement  grave  et 
difficile  à régler;  4°  enfin,  pour  cet  usage  intelligent 
du  froid  chirurgical , il  faut  avoir  calculé , a posteriori , l’in- 
fluence du  moyen  non  seulement  comme  topique , mais  en- 
core comme  modificateur  général  ou  médical  de  toute  l’é- 
conomie et  des  centres  viscéraux  en  particulier. 

Une  classification  nosologique  importe  peu  à un  ouvrage 
de  simple  exposition  ; nous  n’avons  pas  à suivre  la  patholo- 
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gie  clans  louies  ses  ramifications  ; car  toutes  les  maladies  ne 
sont  point  tributaires  de  la  thérapeutique  réfrigérente. 
Néanmoins  il  fallait  adopter  un  ordre;  celui  de  notre  illustre 
maître  et  ami  a fixé  notre  choix  ; il  est  en  effet  le  plus  ra- 
tionnel , le  plus  philosophique  et  le  plus  complet  à nos  yeux 
que  la  science  ait  possédé  jusqu’à  ce  jour. 

Ainsi  nous  diviserons  les  maladies , 1°  en  inflammations 
aiguës  et  chroniques;  2° en  sub-inflammations  ; 3°  en  né- 
vroses ; 4°  en  altérations  organiques  , qui  deviennent  quel- 
quefois des  maladies  prédominantes  ; 5°  en  altérations  des 
fluides  stagnans , fluans  ou  dénaturés  ; 6°  en  débilité  ; 
7°  enfin  en  anomalies  des  phénomènes  vitaux  encore  in- 
expliquées. 


CHAPITRE  PREMIER. 

DU  FF.OID  CURATIF  MÉDICAL  DANS  LES  INFLAMMATIONS  AIGUES  ET 

CHRONIQUES. 

§ 187.  Sans  admettre , avec  M.  Rogerson  (1) , que  toutes 
les  maladies  sont  des  inflammations  , il  est  désormais  incon- 
testable que  la  plupart,  sinon  l’ensemble  des  affections 
morbides  , reconnaissent  dans  leurs  phases  diverses  ou  leur 
péripéties , l’inflammation  comme  cause  , comme  effet , ou 
enfin  comme  épiphénomène  ou  complication  (§  3 (2))... 
Cette  vérité  reconnue,  il  ne  nous  reste  plus,  pour  résoudre 
entièrement  la  question  de  Pefficacité  du  froid  dans  les 
phlegmasies  , qu’à  démontrer  la  nature  du  phénomène  de 
P inflammation,  et  l’avantage  de  l’action  propre  et  immédiate 
du  froid  ressortira  suffisamment  de  tout  ce  que  nous  dirons 
dans  la  suite  au  point  de  vue  pratique , comme  de  tout  ce 
que  nous  avons  déjà  émis  au  point  de  vue  théorique. 

L’inflammation , ainsi  que  l’ont  démontré  les  travaux  des 
Haller  , Spallanzani , Cullen  , Vicq-d’Azir;  des  J.  Hunier, 


(1)  Traité  sur  les  inflammations , par  Rogerson  ; Londres  , 4S33. 
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Bichat , Broussais , Sarlandière  ; desBurns , Kaltenbrunner, 
Bonorden , Hodges , Dezeimeris,  etc.-,  l’inflammation,  phé- 
nomène principal  de  la  pathologie , phénomène  éminem- 
ment actif , caractérisé  par  la  tuméfaction  , la  chaleur,  la 
rougeur  et  la  douleur,  est  le  produit  complexe  de  la  sur-ex- 
citation nerveuse  et  de  l’augmentation  del’expansibilité  ac- 
tive ou  de  la  sur-activité  pathologique  des  capillaires  des 
tissus  qui  en  sont  le  siège.  « Quand  on  a piqué  fortement 
une  partie  de  la  membrane  natatoire  de  la  grenouille , le 
sang  y afflue  de  telle  sorte  que  les  artères,  les  veines  et  les 
vaisseaux  capillaires  reçoivent  une  colonne  de  sang  deux  à 
trois  fois  plus  forte  qu’à  l’ordinaire  : la  circulation  est  arrê- 
tée, les  parois  distendues  des  vaisseaux  semblent  se  contrac- 
ter autour  de  la  colonne  de  sang  qu’elles  contiennent.  La 
conversion  du  sang  veineux  en  sang  artériel  est  interrom- 
pue ; les  globules  offrent  une  teinte  vive  , tendent  à se  col- 
ler ensemble . et  forment  souvent  de  petits  caillots  qui  pas- 
sent par  les  canaux  capillaires , et  reparaissent  dans  les 
veines.  La  sécrétion  de  la  lymphe  est  entravée  , et  les  ca- 
naux lymphatiques  qui  l’absorbent  restent  vides , dispa- 
raissent à l’œil  de  l’observateur..  Tous  ces  phénomènes 
s’étendent  du  centre  à la  circonférence,  etc...  (Kalten- 
brunner.) » 

« Ne  doit-on  pas  conclure  que  les  choses  se  passent  d’uue 
manière  tout-à-fait  analogue  dans  les  inflammations  des 
animaux  à sang  chaud , du  moins  dans  celles  de  la  nuance 
phlegmoneuse  ? C’est  ce  qu’on  est  porté  à conclure  à priori, 
par  déduction,  et  à posteriori , des  expériences  si  curieuses 
de  Leuwenhœc  (1),  de  Dœllinger  (2)  et  autres  physiolo- 
gistes et  expérimentateurs  distingués.  » 

(d)  « Leuwenhœc  ( Ant.  ) : ’Arcana  nat.  ope  micros,  détecta  ; 
Leyde , 1685  , in-4.  » 

(2)  « Doeliinger  (Ignace)  : Beitrâge  sur  Entwicldungsgc  schichte 
des  Menschengchirns ; Fiancfort-sur-Mein',  1814,  in-fol.  « 
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« Or  donc  la  surexcitation  (sa  cause , s’entend)  ayant  pé 
nétré  dans  l’économie  par  les  deux  voies  obligées  (l) , les 
sens  externes  OU  les  sens  internes , membranes  muqueuses , 
surfaces  de  rapport;  cette  surexcitation  est  dirigée  parle 
moyen  des  nerfs , par  une  sorte  de  courant  électro-vital 
qui  existe  entre  ces  divers  sens  et  la  trame  fondamentale 
des  organes,  vers  le  point  le  plus  irritable  , le  plus  faible , 
comme  le  disaient  les  anciens.  Dès  qu’elle  est  parvenue 
dans  la  matière  nerveuse,  qui  est  fondue  dans  tous  les  tissus, 
celle  matière  entre  la  première  en  mouvement,  et  bien- 
tôt le  communique  à d’autres  fibres  qui , comme  elle , sont 
indépendantes  de  l’action  du  cœur.  Alors , en  vertu  de  la 
loi  uhi  stimulus , ibi  fluxus  (2),  ce  mouvement  fibrillaire  dé- 
termine le  premier  appel  des  fluides  (3).  » 

■«  La  présence  des  fluides  bientôt  détournés  du  réservoir 
général,  accroît  les  mouvemens  moléculaires  et  fibrillaires, 
et  par  cette  action  et  cette  réaction  alternatives , par  cette 
sorte  de  dualisme  morbide,  la  congestion  se  forme,  l’hy- 
pertrophie commence  ; le  sang , par  une  erreur  de  lieu 
secondaire , passe  dans  des  vaisseaux  jusques-là  destinés  à 
d’autres  liquides , ou  parfois  même  fait  irruption  dans  la 
matière  vasculaire  , dans  le  tissu  aréolaire  (stases  , ecchy- 
moses), et  cela  avec  d’autant  plus  de  promptitude  et  d’in- 
tensité , que  la  partie  est  plus  vasculaire  et  plus  nerveuse , 


(d)  « Je  fais  abstraction  des  causes  vulnérantes,  à l’occasion  desquel- 
les les  stimulans  agissent  en  même  temps  et  sur  les  vaisseaux  et  sur 
les  tissus  nerveux;  je  n’entends  parler  ici  que  des  irritations  non 
traumatiques,  et  de  toutes  les  innervations  spontanées  du  cerveau, 
source  si  féconde  de  phlegmasies  ! » 

(2)  « Loi  de  laquelle  dépend  et  l’attraction  inflammatoire  et  le  nisus 
formativus  qui  se  manifeste  par  un  mode  spécial  d’irritabilité  dans 
l’utérus , etc.  » 

(3)  « Si  toutefois  il  n’est  pas  trop  violent  ou  d’une  certaine  nature, 
car  alors  il  y a spasme  ou  contractilité  permanente  , et  partant  refus 
des  fluides..;  argument  irrésistible  contre  l’expansibililé.  » 
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ei  que  la  douleur  (qui  cependant  ne  précède  pas  toujours 
la  congestion , et  ne  la  suit  pas  même  toujours  immédiate- 
ment) est  plus  vivement  perçue  (1).  Dans  ce  cas  la  fièvre  ne 
tarde  pas  à se  développer,  par  la  double  cause  de  la  liaison 
de  la  circulation  capillaire  à celle  du  cœur  (2),  et  des  sym- 
pathies. » 

« Telles  sont , incontestablement , l’origine  et  la  marche 
du  drame  inflammatoire...»  (La  Corbière)  (3). 

L’inflammation  est  donc , je  le  répète , un  phénomène 
éminemment  actif , et  le  plus  actif  de  tous  ceux  qui  dépen- 
dent de  la  chimie  vivante..  Elle  accroît  démesurément  la 
sensibilité  et  l’irritabilité  des  tissus,  dont  elle  ralentit, 
trouble  ou  suspend  la  vie.  Si  donc  il  existe  aussi  deux 
moyens , mais  deux  moyens  seulement  de  conjurer,  d’arrê- 
ter ce  terrible  mouvement  désorganisateur,  en  empêchant 
l'afflux  des  liquides , ou  bien  en  leur  donnant  issue , il  est 
évident  que  ces  deux  moyens  seront  les  premiers  de  la 
thérapeutique  ( § 3 (1 2 3)  ) : je  n’hésite  pas  à proclamer  tels 
LE  FROID  ET  LES  ÉMISSIONS  SANGUINES. 

Sans  doute  il  est  des  distinctions , des  gradations  à éta- 


(1)  Alors  aussi  , la  vie  végétative  de  la  partie  est  à son  maximum  ; 
et  si  l'inflammation  n’est  promptement  éteinte  , il  arrive  une  époque 
où  la  contreictilité  s’affaiblit,  où  le  mouvement  cesse , où  le  ramollis- 
sement , la  suppuration  , la  gangrène  se  manifestent  ; en  un  mot  où 
l’asthénie  remplace  l’hypersthénie. 

(2)  Le  cœur , comme  on  le  voit,  ne  règle  pas  la  circulation  , mais 
obéit  au  système  capillaire  , lut  réel  de  cette  fonction  , vrai  comman- 
deur de  l’économie  (Sarlandière).  Cette  vérité  avait  d’ailleurs  été  pé- 
remptoirement établie  par  les  belles  expériences  de  Legallois  ( Exposé 
sur  le  principe  de  la  vio  ; Paris,  4812,  in-8),  ayant  pour  but  de  déter- 
miner les  effets  des  diverses  lésions  de  la  moelle  épinière  sur  la  circu- 
lation. 

(3)  Voir  mon  mémoire  intitulé  : Dos  émissions  sanguines  hans  les 
phlc gmasies  , et  de  la  nécessité  d’insister  sur  elles  dans  les  phlegmasies 
aiguës:  Ann.  de  la  mêdec.  thysiol.;  mars  et  avril  1832,  p,  279  , 
t.  XXI. 
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blir  suivant  le  degré  de  l’inflammation  et  l’essence  de  la 
maladie , comme  nous  eu  avons  établi  suivant  la  constitution 
de  l’individu , ou  la  nature  de  l’organe  affecté  : c’est  ce 
dont  nous  allons  nous  occuper  ici  incessamment.  Mais  nous 
pouvons  déjà  dire,  d’une  manière  générale  et  par  antici- 
pation , que  plus  l’inflammation , interne  ou  externe , sera 
récente  et  bornée , plus  les  effets  du  froid , comme  ceux  de 
la  saignée,  seront  prompts  et  décisifs. 

L’inflammation  aiguë , caractérisée  par  la  tuméfaction  , 
la  chaleur , la  rougeur  et  la  douleur,  est  très-commune  , 
puisqu’elle  peut  envahir  successivement  tous  les  organes 
de  l’économie  vivante , et  même  plusieurs  à la  fois  ; mais 
l’inflammation  aiguë  présente  des  caractères  particuliers , 
non  seulement  suivant  la  cause  qui  l’a  produite , mais  en- 
core suivant  l’organe  affecté  ; ces  caractères  variables 
entraînent  des  indications  particulières  quant  à l’emploi  du 
froid  ; le  comportent , le  réclament  avec  urgence , ou  l’ex- 
cluent complètement..  : ainsi  dans l’arthritis , la  pneumonie 
et  la  gastrite  aiguës  , le  froid  n’est  pas  également  applica- 
ble , quoique  ces  maladies  soient  de  nature  identique , 
c’est-à-dire  essentiellement  inflammatoires. 

L’inflammation  aiguë  présente  , en  outre , des  indications 
spéciales  et  relatives  à la  texture  des  organes  qu’elle  en- 
vahit ; à sa  faiblesse  ou  à son  intensité , à sa  durée  et  à sa 
tendance  vers  l’une  ou  l’autre  de  ses  terminaisons , par  ré- 
solution , par  gangrène , par  suppuration  , par  induration  , 
par  transformation  des  tissus  , par  hypertrophie  , par  alté- 
rations sécrétoires  , par  ulcération , par  altération  d’action , 
et  enfin  par  état  chronique. 

Cet  état  chronique , terme  nécessaire  et  fatal  de  toute 
inflammation  qui  ne  disparaît  pas , dans  un  temps  donné  , 
par  l’un  des  modes  de  résolution  que  nous  venons  d indi- 
quer, peut  être  aussi  essentiellement  primitif  et  conserver, 
quoiqu’à  un  moindre  degré,  en  partie  ou  en  totalité  ,les  ca- 
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ractères  de  l'inflammation  aiguë  (tumeur,  chaleur,  rougeur, 
douleur);  le  moyen  qui  réussit  encore  à le  combattre,  c’est  le 
plus  souvent  le  froid  dont  l’usage  toutefois  présente  alors  , 
ainsi  que  nous  l’avons  déjà  fait  remarquer,  des  indications 
particulières  à cet  état,  à l’organe  affecté,  à la  constitution  du 
malade  , etc..  ; indications  que  nous  avons  énoncées  et  qui 
ressortiront  mieux  encore  des  faits  pratiques. 

Suivant  pas  à pas  la  méthode  que  nous  avons  adoptée , 
et  procédant  logiquement  du  plus  simple  au  plus  composé  , 
ou  de  ce  qui , situé  à l’extérieur  du  corps , peut  être  ma- 
tériellement constaté  par  les  sens , nous  traiterons  d’abord 
des  inflammations  extérieures  ou  accidentelles,  ou  pro- 
duites par  des  causes  générales  et  ordinaires , leur  impri- 
mant une  physionomie,  un  cachet  commun  et  permanent; 
puis  , transportant  à l’intérieur  les  notions  acquises  , nous 
nous  occuperons  ensuite  des  inflammations  spéciales,  in- 
ternes et  cachées , ou  dues  à des  causes  qui  les  dévelop- 
pent d’une  manière  irrégulière  et  insolite. 

Des  inflammations  extérieures  ou  cutanées. 

§ 188.  Elles  affectent  trois  formes  : l’ érythémateuse , la 
furonculeuse  et  la  pustuleuse. 

De  l’inflammation  érythémateuse  ou  érysipélateuse. 

§ 189.  Quoiqu’on  ait  répété  depuis  des  siècles  , d’après 
Hippocrate  : erjsipelas  extus  diffusum  intro  verti , non  bo- 
num...  (1),  notre  conviction  est  que  cet  axiome,  vrai  en 
lui-même,  a consacré  un  préjugé  dangereux  , qui  consiste 
à laisser  marcher  la  .maladie  de  peur  d’en  occasioner  la 
métastase  intérieure  en  la  traitant...  Sans  doute  il  faut,  dans 
l’érisypèle,  comme  dans  toutes  les  inflammations  externes, 


(1)  Aphor.  25 , secl.  vj. 
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considérer  : 1°  son  intensité  ; 2°  le  temps  de  sa  durée;  3°  en- 
fin , s’il  est  ou  non  compliqué  de  congestion  ou  d’irritation 
intérieure , en  un  mot  s’il  est  simple  ou  complexe  , afin  de 
tenir  compte  de  ces  diverses  conditions  pour  modifier  l’em- 
ploi du  froid  , et  lui  associer  au  besoin  les  émissions  san- 
guines, etc.  Mais  toujours  est-il  qu’il  faut  se  hâter  de  le 
traiter,  et  que  l’utilité  du  froid  dans  cette  phlegmasie  ne  sau- 
rait être  contestée , surtout  si  la  température  ambiante  est 
élévée. 

Je  puis , au  reste  , sans  invoquer  ma  propre  expérience , 
citer  à l’appui  de  mon  opinion  des  autorités  respectées, 
depuis  Avicenne,  jusqu’à  Giannini  (1),  MM.  Broussais  (2), 
Rayer  (3),  Tanchou  (4),  etc.  ; à leurs  nombreuses  observa- 
tions nous  pourrions  joindre  quelques  unes  qui  nous  sont 
propres  ; mais  nous  nous  bornons  à en  relater  une  qui  ap- 
partient à ce  dernier  auteur,  parce  qu’elle  nous  semble  la  plus 
complète  et  la  plus  convaincante. 

« Madame  G***  était,  depuis  sa  couche,  fréquemment  at- 
teinte d’érysipèles  erratiques  ; depuis  six  mois  qu’elle  était 
accouchée , elle  en  avait  eu  cinq , qui  avaient  successive- 
ment paru  sur  la  figure , sur  les  bras  , sur  les  jambes  et 
sur  les  cuisses  ; elle  avait  été  convenablement  traitée  par 
un  médecin  ordinaire.  Les  délayans,  les  rafraîchissans , 
quelques  légers  purgatifs  avaient  été  administrés.  La  der- 
nière fois  sa  langue  était  sale;  il  existait  quelques  indices  de 
saburre  bilieuse;  on  la  fit  vomir.  Madame  G***  attribuait 
toutes  ces  indispositions  à son  lait , que  son  médecin , di- 
sait-elle , ne  voulait  pas  traiter..  — Le  25  août  dernier,  elle 


(1)  Giannini  : Op.  cit.,  t.  II,  p.  38,  etc. 

(2)  Broussais  : T.  I,  p.  117,  Cours  do  pathol. 

(3)  Rayer  : Abrégé  du  Dictionnaire  des  sciences  médicales  ; article 
Érythème. 

(4)  Tanchou  : Op.  cit p.  103  et  suivantes. 
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me  consulta  : elle  portait  sur  la  main  gauche  un  petit  érysi- 
pèle , qui  avait  commencé  à se  développer  à la  campagne  , 
probablement  par  l’effet  de  l’insolation.  Elle  me  proposa  , 
comme  à mon  prédécesseur , de  traiter  son  lait  ; mais  elle 
ne  me  trouva  pas  plus  complaisant  que  mon  confrère  : j’or- 
donnai le  froid  ; des  compresses  d’oxycrat  fort  léger  furent 
appliquées  sur  la  partie  malade  et  renouvelées  toutes  les 
demi-heures.  » 

« En  douze  heures,  l’érysipèle  de  madame  G***  disparut. 
Deux  jours  après,  il  s’en  manifesta  un  autre  à la  partie  an- 
térieure et  supérieure  de  l’avant-bras  droit.  La  malade  me 
fit  redemander,  et  je  conseillai  encore  le  même  moyen  ; 
mais  elle  fut  moins  docile  cette  fois  que  la  première  ; elle 
négligea  de  renouveler  ses  compresses  aussi  souvent  que  je 
l’avais  dit  ; l’inflammation  de  la  peau  fut  plus  intense  : il  me 
fallut  deux  jours  pour  l’éteindre  et  l’en  débarrasser.  Le 
dO  septembre , madame  G***  fut  encore  prise  d’un  troi- 
sième érysipèle.  Celui-ci  se  développa  à la  partie  supérieure 
de  l’épaule  du  même  côté  ; il  était  d’une  plus  large  éten- 
due , plus  douloureux  et  menaçait  de  gagner  le  cuir  che- 
velu. La  malade , fatiguée  de  voir  renouveler  si  souvent  ses 
indispositions,  avait  tardé  deux  jours  à me  faire  appeler. 
Pendant  ce  temps-là , le  mal  avait  fait  des  progrès  ; il  y 
avait  un  peu  de  fièvre,  la  langue  était  humide  et  muqueuse, 
mais  un  peu  rouge  à la  pointe,  comme  elle  l’est  dans  les 
irritations  gastriques.  Je  proposai  encore  à la  malade  l’ap- 
plication du  froid  ; pour  cette  fois  je  la  trouvai  rebelle  : elle 
s’y  refusa.  Je  consentis  à patienter  jusqu’au  ^lendemain  , 
l’assurant  par  avance  qu’elle  n’attendrait  pas  jusques-là 
pour  me  le  redemander.  En  effet , vers  le  soir,  elle  m’envoya 
chercher  : l’inflammation  avait  alors  plus  de  six  pouces  de 
diamètre;  la  chaleur  qui  s’en  dégageait  était  âcre,  mor- 
dicante;  la  rougeur  ne  disparaissait  qu’imparfaitement  sous 
le  doigt  : en  un  mot,  elje  commençait  déjà  à devenir  phlcg- 
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moneuse.  Le  pouls  était  fréquent , mais  sans  fièvre  ; elle 
n’avait  ni  soif  ni  appétit.  Je  crus  la  saignée  inutile  ; je  fis 
appliquer  sur  l’épaule  de  madame  G***  des  compresses 
trempées  dans  de  l’eau  dégourdie  : celle-ci  se  desséchaient 
à l’instant,  comme  si  elles  eussent  été  imbibées  d’alcool , 
tant  la  chaleur  était  vive.  Je  plaçai  une  garde  auprès  de 
madame  G***,  avec  ordre  de  renouveler  les  compresses 
tous  les  quarts  d’heure  et  de  rendre  l’eau  de  plus  en  plus 
froide.  On  commença  à huit  heures  : à dix  on  l’employait  à 
la  température  de  la  chambre  ; à minuit , on  ajoutait  un  peu 
de  glace;  à sept  heures  du  matin,  j’en  fis  appliquer  de 
pure  ; à quatre  heures  de  l’après-midi , tout  avait  disparu. 
On  maintint  encore  le  froid  le  reste  de  la  journée;  on  le 
diminua  graduellement , et  deux  jours  après  , madame 
G***  ne  se  souvenait  plus  de  son  indisposition.  J’employai 
ensuite  le  petit-lait , les  doux  laxatifs  et  les  bains  ; et  de- 
puis lors,  madame  G***  n’a  plus  été  malade  , au  moins,  que 
je  sache  ; car  elle  est  partie  dans  le  cours  de  l’hiver  pour 
rejoindre  son  mari  en  Espagne.  » 

Dû  furoncle. 

§ 130.  Quand  on  n’a  pu  attaquer  assez  tôt  le  furoncle  par 
les  moyens  abortifs , et  qu’il  marche , s’étend , devient 
douloureux  et  menace  de  réagir  sur  le  canal  digestif,  d’ail- 
leurs assez  souvent  primitivement  malade  dans  cette  affec- 
tion ; en  même  temps  qu’on  donne  des  boissons  froides  et 
même  de  la  glace  à l’intérieur,  on  applique  avec  avantage, 
sur  la  tumeur,  des  compresses  d’eau  d'abord  à la  tempé- 
rature de  l’appartement,  puis  graduellement  de  plus  en 
plus  froide , à laquelle  on  pourra  mélanger  des  principes 
émolliens  et  narcotiques.  Je  connais  un  jeune  homme  très- 
prédisposé  à celte  génération  successive  et  fatigante  de 
furoncles  qui  assiègent  fréquemment  certains  individus, 
sans  qu’on  sache  trop  pourquoi.  Quand  il  les  voit  paraître, 
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il  se  couche  , se  met  à un  régime  sévère  et  adoucissant , 
prend  souvent  des  glaces  , et  couvre  ses  furoncles  de  com- 
presses imbibées  d’eau  de  guimauve  et  de  pavots  à la  tem- 
pérature de  la  chambre.  De  cette  manière  , il  en  détermine 
presque  toujours  la  résolution , et  il  a constaté  qu’à  l’aide 
de  ce  qu’il  nomme  sa  méthode , chaque  époque  furonculaire 
est  infiniment  moins  longue  que  du  temps  où  il  se  traitait 
parle  chaud,  par  les  purgatifs  et  les  moyens  ordinaires. 

De  l’inflammation  pustulo-crouteuse  de  la  peau. 

Des  dartres. 

§ 191.  La  dartre  n’étant  autre  chose  qu’une  inflammation 
particulière , mais  une  inflammation  réelle  de  la  peau , la 
dartre  sera  (quelle  que  soit  sa  nature  si  variée) , favorable- 
ment combattue  par  le  froid , mais  surtout  avant  son  ulcé- 
ration , et  lorsqu’elle  est  vierge  encore  de  toute  influence 
viscérale  ou  de  complication.  En  même  temps  donc  qu’on 
administre  le  froid  à l’intérieur  pour  prévenir  ou  combattre 
la  réaction  intestinale , on  l’applique  localement , selon  le 
mode  le  mieux  approprié  à la  partie  qui  est  le  siège  de  la 
dartre , à la  nature  , au  degré  d’irritation , au  temps  d’exi- 
stence de  la  maladie  , etc.,  etc.  Je  le  répète  , convenable- 
ment administré  , le  froid  intùs  et  extra  , seul  ou  adjuvant 
des  émissions  sanguines , etc.,  sera  toujours  d’un  très-grand 
secours  dans  le  traitement  de  la  dartre.  Je  possède  plusieurs 
exemples  de  guérisons  remarquables  sous  celte  salutaire 
influence,  et  je  pourrais  ici  invoquer  l’autorité  de  bon 
nombre  d’auteurs  , de  Brandis  (1)  en  particulier  ; mais  je 
me  bornerai  à une  seule  observation , prise  dans  la  pratique 
de  l’un  de  mes  honorables  confrères  et  amis,  le  docteur 
Marcel  Gaubert. 


(1)  Brandis  : Op.  cit.,  p.  46  et  suivantes. 
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« En  mars  1833 , je  fus  appelé  , dit  notre  ami , près  de 
madame  ***,  boulangère,  rue  Saint-Jacques.  Elle  était  at- 
teinte , depuis  six  mois  , d’une  dartre  érythémoïde  énorme 
et  très-vivace  , qui  lui  couvrait  entièrement  les  mains  et  les 
avant-bras,  depuis  le  bout  des  doigts  jusqu’au  coude,  et  la 
forçait , désespérée,  de  se  couvrir  d’amples  gants  de  peau, 
le  bras  presque  en  entier,  par  propreté  et  pour  ne  point  dé- 
goûter ses  nombreuses  pratiques.  Souffrant  alors  , peu  fami- 
liarisé avec  la  thérapeutique  de  cette  spécialité  , du  moins 
d’après  les  principes  exposés  au  livre  des  dermatoses..,  et 
trouvant  le  cas  assez  grave,  j’hésitais  à me  charger  de  cette 
malade , quand , pressé  par  elle , il  me  vint  à la  pensée  de  la 
soumettre  à l’action  du  froid  combiné  avec  les  émolliens  nar- 
cotiques , et  aidé  de  la  position  ou  des  lois  de  la  pesanteur. 
Je  fis  donc  construire  un  appareil  à peu  près  semblable  à 
une  fontaine , percé  à sa  base  de  plusieurs  trous  étroits , 
qui  laissaient  tomber  en  pluie  (irrigation  multiple)  une  dé- 
coction de  morelle  et  de  guimauve , de  guimauve  et  de  ’ 
pavots,  etc.,  aune  température  graduellement  abaissée  , 
sur  les  parties  malades  , maintenues  élevées  et  disposées 
en  plan  incliné  , de  manière  à mettre  successivement  en 
contact  avec  le  liquide  tous  les  points  malades , en  com- 
mençant par  la  pointe  des  doigts.  Cette  opération  était  ré- 
pétée deux  ou  trois  fois  par  jour  pendant  un  quart  d’heure 
au  plus  ; une  diététique  convenable  était  d’ailleurs  pres- 
crite. » 

« Quelques  jours  (douze  ou  quinze)  s’étant  écoulés,  n'en- 
tendant point  parler  de  ma  malade  , et  croyant  que  , fati- 
guée d’un  moyen  si  simple  (§  5 W)  et  peut-être  sans  ré- 
sultat , elle  l’avait  sans  doute  abandonné  pour  en  adopter 
un  autre  , et  probablement  aussi  un  autre  médecin  qui 
s’adressât  davantage  à ses  organes  d 'illusion  et  d’espérance, 
et  lui  donnât  quelque  bon  spécifique...-,  pour  savoir,  dis -je, 
ce  qui  en  était  de  ma  malade  et  aussi  du  moyen  que  je  lui 
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avais  prescrit,  je  fus  la  voir,  et  grande  fut  ma  surprise  en 
la  trouvant  dans  son  comptoir,  rayonnante  de  joie  et  de 
santé  ; les  mains  et  les  bras  découverts , parfaitement  gué- 
ris, et  la  peau  en  voie  de  reprendre  sa  coloration  et  son 
état  naturel.  Et  cette  guérison,  jusqu’à  ce  jour  (1838)  ne 
s’est  point  démentie.  » 


Du  phlegmon. 

§ 192.  Que  le  phlegmon  soit  essentiel  ou  symptomatique, 
critique  ou  idiopathique , il  faut  bien  se  garder  de  suivre 
le  précepte  des  anciens  qui  voulaient  qu’on  le  respectât 
parfois  et  le  laissât  marcher..  Il  faut  se  hâter,  au  contraire, 
de  l’anéantir  à son  début.  Eh  bien!  lorsqu’on  n’a  pu  ar- 
rêter le  phlegmon  dans  son  évolution , avant  comme  après 
les  émissions  sanguines , générales  ou  locales , rien  ne  peut 
être  comparé  au  froid  intùs  et  eoctrà,  pas  même  les  fric- 
tions mercurielles  tant  vantées  depuis  quelque  temps  ! Je 
compte  dans  ma  pratique,  et  j’ai  pu  constater  dans  celle 
de  mes  confrères  , maints  cas  de  guérisons  de  cette  affec- 
tion, conséquentes  à ces  principes.  Mais  je  ne  puis  mieux 
faire , pour  leur  confirmation  , que  de  renvoyer  à la  partie 
chirurgicale  de  ce  Traité  (§  313)  et  au  travail  de  M.  Josse, 
où  se  rencontrent  plusieurs  de  ces  cas  si  remarquables  de 
solution  favorable  de  phlegmons  divers  par  le  froid. 

Toutefois , je  ne  saurais  ne  pas  citer  ici  l’autorité  de 
Dupuytren,  et  un  passage  approprié  d’un  travail  de 
M.  Tavernier  (1),  à ce  sujet;  travail  qu’on  regrette  de  voir 
si  limité  par  l’espace. . « A ce  moyen  ( les  émissions  san- 
guines générales  ou  locales,  suivant  les  indications), 
Dupuytren  , dit  M.  Tavernier,  joint  l’emploi  des  bains  gé- 


(4)  De  V érysipèle  phlegmoneux,  etc.,  par  M.  TAVEnruiin  ; Journ.  des 
conn.  mcd.;  décembre  1833  , p.  143. 
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néraux  et  locaux , et  des  topiques  résolutifs  froids.  Il  blâme 
l’usage  des  cataplasmes  émolliens  chauds,  comme  étant 
propres  à entretenir  la  fluxion  locale.  Si  les  topiques  réfri- 
gérans  ont  été  blâmés  avec  raison  dans  certains  cas  d’éry- 
sipèle par  cause  externe , ils  ne  peuvent  l’être  dans  ce  cas, 
et  leur  emploi , combiné  avec  l’un  des  moyens  déjà  indi- 
qués , ou  que  nous  allons  signaler,  pourra  souvent  arrêter 
les  progrès  du  phlegmon  diffus.  On  ne  sait  pas  assez  en 
France  se  servir  de  ce  puissant  agent  de  thérapeutique...  » 

Des  inflammations  articulaires. 

» 

De  l’avthritis  et  de  la  goutte. 

§ 193.  Le  froid  intérieur  a été  généralement  admis 
contre  l’arthritis  et  la  goutte  (deux  nuances  de  la  même 
maladie , dont  l’une  , ainsi  que  le  remarque  judicieusement 
le  professeur  Broussais  (1),  est  à l’autre , ce  que  la  gastro- 
entérite  aiguë  ou  la  fièvre  typhoïde  est  à la  gastro-entérite 
chronique  ) et  surtout  contre  celte  dernière , qui  est  le  plus 
souvent,  quoique  non  toujours,  liée  à une  gaslro-duodé- 
nite  avec  réaction  sur  le  foie , qui  finit  bientôt  lui-même 
par  garder  l’irritation  pour  son  propre  compte , et  par  de- 
venir malade..  Le  froid  intérieur,  dis-je  , fut  de  tout  temps 
préconisé  dans  la  goutte  , et  l’on  observa  sagement  quelle 
attaquait  rarement  ceux  qui  menaient  un  régime  abstème. 
Aussi , Hancockius  (2) , Maret  (3) , Pomme , Rondelet , 
Hoffmann,  MM.  Strambio,  Mojon  (4),  etc.,  ont  parlicu- 


(1)  Broussais  : Cours  de  pathologie , t.  I,  p.  101. 

(2)  Haücockius  : Maladies  épidémiques  du  Dauphiné  ; op.  cit. 

(3)  Maret  (Ilug.)  : Traité  sur  les  hains  d'eau  douce  et  d'eau  de 
mer  ; Paris,  1769,  in-8. 

(4)  Strambio  : Nel  G-iornalo  analilico  di  medicina , etc.,  t.  XIII , 
p.  109. 
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lièrement  ici  insisté  sur  l’usage  du  froid  comme  étantle  plus 
efficace , et  la  première , sinon  la  condition  sine  qud  non  de 
guérison  durable. 

On  recommandera  donc  également  dans  ces  deux  affec- 
tions les  boissons  froides  , et  la  glace  elle-même  à l’inté- 
tieur.  Quant  au  froid  extérieur,  il  est  beaucoup  plus  délicat 
à manier,  et  il  doit  se  mesurer,  non  seulement  sur  la  force 
de  réaction  du  malade  , mais  encore  sur  l'étendue  et  l’ac- 
tivité de  la  maladie,  la  température  extérieure,  etc. . Dans  les 
poly-arlhritiques  aiguës,  le  froid  doit  être  constamment  pré- 
cédé d’émissions  sanguines , souvent  générales , et  toujours 
locales.  Dans  ces  irritations  à l’état  chroniques,  comme  dans 
les  mono  et  micro-arthritiques  aiguës  ou  chroniques,  dans 
la  goutte  enfin,  il  peut  être  employé  seul  ou  concurremment 
avec  les  émissions  sanguines.  J’ai  vérifié  les  bons  résultats 
de  cette  pratique  , et  j’en  pourrais  ici  consigner  plusieurs 
exemples , mais  je  préfère  invoquer,  dans  cette  grave  et 
importante  question , les  noms  et  les  faits  d’imposantes  au- 
torités. Ainsi,  Hippocrate  (1)  n’hésite  pas  à dire  : «Le 
froid  , appliqué  aux  tumeurs  des  articulations  , aux  dou- 
leurs sans  ulcération  , aux  parties  affectées  de  goutte  , dans 
certaines  convulsions  , non  seulement  diminue , soulage  la 
douleur,  mais  même  m’emporte  , etc.  » • 

Hermann  Yan-der-Heyden  conseille  l'immersion  des  pieds 
et  des  jambes  aux  arthritiques , et  rapporte  avoir  observé 
plusieurs  succès  de  ce  remède , que  Th.  Bartholin  (2)  as- 
sure avoir  vu  employer  utilement  par  un  grand  d’Espagne. 
Sueberger  (o)  n'est  pas  moins  explicite  , et  insiste  surtout 
sur  la  neige  et  la  glace;  Scudamore  (4)  recommande 


(1)  Hippocrate  : § 5,  aph.  25. 

(2)  Th.  Bartholin  : Sur  la  neiye  , cliap.  XXVIII,  4670- 

(3)  Sueberger  : Mvtli.  import,  contre  les  douleurs  des  articulations. 

(4)  Scudamore  : Traité  de  la  ijoutte  et  des  rhumatismes , trad.; 
Paris,  4823,  in-8. 


TRAITÉ  DU  FROID. 


320 

les  applications  de  compresses  imbibées  d’eau  froide  ; 
M.  Broussais  (1) , tout  en  la  soumettant  à des  restrictions 
peut-être  un  peu  exclusives , conseille  néanmoins  aussi  la 
glace  ; et  enfin  M.  Josse  (2) , l’un  des  propagateurs  con- 
temporains les  plus  éclairés  comme  les  plus  convaincus  de 
cette  doctrine  du  froid , s’exprime  ainsi  à ce  sujet  : « La 
na'ture  des  rhumatismes  articulaires,  essentiellement  in- 
flammatoires , l’autorité  de  plusieurs  auteurs , l’expérience 
d’une  pratique  longue  et  nombreuse , ont  engagé  mon  père 
à tenter  l’usage  de  l’eau  froide  dans  les  fluxions  arthriti- 
ques. Les  faits  n’étant  pas  assez  nombreux , nous  n’en 
ferons  pas  un  article  spécial , nous  ne  rapporterons  que 
l’observation  suivante  : Madame  A***,  femme  d’un  conseil- 
ler de  notre  ville  , sujette  à éprouver,  de  temps  à autre  , 
des  fluxions  articulaires  qui  la  tourmentaient  long-temps  , 
et  qui , pour  l’ordinaire , envahissaient  successivement 
plusieurs  articulations , fut  prise  d’une  douleur  violente  au 
poignet  droit , avec  gonflement  et  rougeur  des  tégumens  ; 
l’application  de  l’eau  fioide , par  le  moyen  de  compresses 
mouillées,  appliquées  négligemment  sur  la  partie,  fré- 
quemment renouvelées  , fit  cesser  la  maladie  en  moins 
de  douze  heures  ; depuis  un  an , l’affection  n’a  pas  re- 
paru. » 

Du  rhumatisme , des  névralgies  et  de  l’inflammation 
lymphatique  extérieure. 

§ 194.  A.  Rhumatisme.  — Bien  que  le  rhumatisme  résul- 
tant (ainsi  et  plus  encore  peut-être  que  l’arthritis  et  la 
goutte)  des  variations  de  température,  du  froid  en  un  mot, 


(1)  Broüssais  : Op.  cit .,  t.  I,  p.  17G. 

(2)  Josse  fils  : Op.  cit.,  p.  84. 
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réclame  ordinairement  le  chaud  pour  sa  guérison;  il  n’en  est 
pas  moins  vrai  que,  comme  il  est  aussi  le  résultat  prochain  et 
définitif  d’une  irritation  (musculaire),  cette  irritation  ne 
cède  parfois  qu’à  la  modification  locale  de  l’agent  qui  l’a 
produite.  Au  reste  , je  renvoie  pour  le  complément  du  trai- 
tement du  rhumatisme  , à ce  que  j’ai  dit  de  l’arthritis  et  de 
la  goutte  (§  193),  dont  il  est  un  proche  parent...  J’ajouterai 
que  Homberg  (1)  prétend  que  la  guérison  du  rhumatisme 
ne  dépend  pas  moins  du  bain  froid  que  du  bain  chaud  ; 
que  Tissot  (2)  affirme  dans  divers  de  ses  écrits , n’avoir 
trouvé  de  remède  plus  souverain  contre  cette  maladie , et 
que  les  bains  de  rivière  et  surtout  de  mer  ont  pu  seuls 
débarrasser  quelques  malades  qui  ont  vainement  essayé 
du  chaud  et  de  toutes  les  autres  méthodes  de  traitement  du 
rhumatisme.  Enfin  Reuss  (3),  Brandis  (4),  etc.,  préten- 
dent aussi  avoir  retiré  de  bons  effets  du  froid  dans  le 
rhumatisme. 

§ 195.  B.  Névralgies.  — Mêmes  observations  pour  les 
névalgies , qui  ne  sont  que  des  rhumatismes  ou  des  irri- 
tations du  névrilème.  Mais  ici , aux  autorités  déjà  citées 
plus  haut , j’ajouterai  le  nom  de  MM.  Dzondi , Weden- 
meier , Tanchou  , etc.  (5). 

§ 196.  C.  Leucites  et  angio  leucites. — Dans  la /j  hlegma- 
sia  alla  dolens , lorsqu’elle  survient  chez  une  nouvelle 
accouchée , sans  doute  le  froid  , au  moins  le  froid  extérieur, 
et  dans  notre  climat , serait  dangereux , et  il  faut  s’en  tenir 


1)  Homberg  : Histoire  de  V Académie  royale  des  sciences  de  Paris, 
nn  1770. 

(2)  Tissot  : Avis  au  peuple  , p.  159;  Lausanne,  1761  ; Palis,  1763. 

(3)  Reuss  : Op.  cit.,  p.  32. 

(4)  Brandis  : Op.  cit.,  p.  71. 

(5)  Tanchod  : Op.  cit.,  p.  28  et  29. 
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aux  saignées  locales  (1),  à la  compression  (2)  et  au  traite- 
ment ordinaire  ; mais  lorsque  la  maladie  survient  plus  tard, 
ou  hors  le  temps  des  couches , ou  bien  encore  chez  un  in- 
dividu de  l’autre  sexe , je  pense  qu’on  pourrait  aussi  avan- 
tageusement lui  opposer  le  froid  local.  Ici  je  n’ai  pas  par- 
devers  moi  de  faits  à l’appui  de  mon  opinion  ; mais  je  l’ai 
formée  par  induction.  Il  est  d’ailleurs  des  praticiens  qui, 
en  France  comme  à l’étranger,  la  partagent  et  la  mettent 
en  pratique  dans  le  traitement  des  leuco-phlegmasics  des 
membres  inférieurs,  survenues  sans  causes  apprécia- 
bles , ou  sous  l’influence  de  quelque  plaie  des  extrémités. 
« Ayant  quelquefois  employé  le  bandage  roulé  dans  cette 
sorte  de  maladie , dit  le  rédacteur  en  chef  du  Journal  des 
connaissances  médicales  (3) , nous  avons  été  à même  de 
constater  que  les  cas  qui  résistaient  à ce  traitement  méca- 
nique, cédaient  bientôt  et  instantanément  à l’immersion  du 
membre  malade  dans  l'eau  froide  ou  glacée  pendant  douze 
ou  vingt-quatre  heures , ou  un  temps  plus  ou  moins  long  , 
selon  l’intensité  de  la  maladie.  Peut-être  même  serait-ce  un 
moyen  aussi  sûr  et  plus  prompt  de  guérison  que  de  com- 
battre par  ce  traitement  toutes  les  leuco-phlegmasics  P ...  » 

De  l’urétrite. 

§ 197.  Au  début,  alors  que  peu  d’irritation  encore  existe 
dans  le  canal  urétral , le  froid  en  injection  directe  dans 
l’urèlre  , en  mêjne  temps  qu’on  l’applique  à l’extérieur  sur 
le  pénis  et  les  bourses , peut  assurément  arrêter  l’inflam- 
mation et  anéantir  la  maladie.  C’est  un  point  de  pratique 
que  j’ai  cent  fois  vérifié.  Mais  lorsque  l’affection  date 


(1)  Bboussals  : Op.  cit.,  t.  I,  p.  232. 

(2)  Velpeau  : Journ.  des  connaiss.  méd.,  45  février , 4S36,  p.  200. 

(3)  Bekiüny  : Revue  des  hôpitaux  ; Journ.  des  connaiss.  méd. , 45 
février  1836,  p.  200. 
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de  plusieurs  jours,  qu’elle  est  intense  et  que  l’écoulement 
est  abondant , il  faut , avant  d’en  venir  au  froid  extùs , re- 
courir aux  émissions  sanguines.  Toutefois,  pendant  ce 
temps  le  froid  intérieur , la  glace  elle-même  et  les  '1/4  de 
lavemens  d’eau  de  guimauve  et  de  pavots  , d’abord  à la 
température  de  l’appartement,  bientôt  abaissée,  seront 
avantageusement  pris  pour  combattre  ou  prévenir  la  com- 
plication gastro-intestinale  , et  modérer  ou  réprimer  les 
érections , alors  si  dangereuses  et  si  funestes  par  les  déchi- 
rures (cause  trop  féconde  de  rétrécissement)  qu’elles 
provoquent  dans  la  membrane  urétrale!  Quelques  jours 
s’étant  écoulés , parfois  dès  le  troisième  ou  le  cinquième , 
l'inflammation  est  en  retraite,  la  suppuration  diminue 
et  pâlit  -,  il  faut  alors , aux  ablutions  et  aux  applica- 
tions , ajouter  les  injections  urétrales  prescrites  pour  le  dé- 
but , d’abord  à une  douce  température  , puis  graduellement 
abaissée  jusqu’à  celle  de  la  glace  fondante.  Le  liquide  de 
ces  injections . d’abord  émollient  et  narcotique  ( eau  de 
guimauve  et  de  morelle  ou  de  pavot , de  lin  avec  addition 
de  laudanum , etc.  ),  peut  être,  s’il  en  est  besoin,  et  ce 
qui  est  assez  rare , rendu  légèrement  astringent  par  addi- 
tion de  quelques  gouttes  d’acétate  de  plomb  liquide , de 
sulfate  de  zinc , de  pyrollionide  et  surtout  de  nitrate  d’ar- 
gent fondu. 

Je  possède , je  le  répète , bon  nombre  de  faits  et  d’ob- 
servations rédigées  de  semblables  cures  , mais  afin  de  mul- 
tiplier les  autorités , d’éloigner  toute  idée  de  passion  ou  de 
partialité , et  aussi  à cause  de  son  importance  réelle , je 
préfère  citer  ici  l’exemple  très-concluant , à mon  avis  (bien 
que  le  froid  n’y  ait  pas  été  aussi  généralisé  qu’il  aurait  pu 
l’être  ) , qu’a  publié  (1) , il  y a deux  ans,  M.  le  docteur  JR*** 
de  Paris.  Après  avoir  émis  quelques  judicieuses  considéra- 


(1)  Gazette  dos  hôpitaux  du  11  novembre  1834. 
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dons  sur  le  travail  de  son  ami,  M.  le  docteur  Troncin  (1) , 
qui,  dans  l’une  de  ses  vues  philanthropiques , tend  à faire 
sentir  toute  l’efficacité  de  l’eau  froide  dans  la  blennorrhagie 
urétrale , M.  R***  continue  : 

« M’étant  dernièrement  exposé  , à dessein , aux  condi- 
tions nécessaires  pour  contracter  une  blennorrhagie  uré- 
trale , afin  de  m’assurer  si  je  n’avais  pas  été  trompé  par 
trois  malades  que  je  venais  de  traiter  par  l’eau  froide  : voici 
le  résultat  de  mon  observation  sur  moi-même.  La  blennor- 
rhagie s’est  déclarée  soixante  heures  après  le  contact  de  la 
matière  contagieuse.  Je  l’ai  laissée  marcher  pendant  six 
jours  sans  rien  changer  à mes  habitudes  ordinaires.  » 

« Le  mal  progressait  à vue  d’œil;  il  occupait  déjà  une  éten- 
due de  trois  pouces  dans  la  partie  antérieure  du  canal  de 
l’urètre.  Toutle  cortège  des  symptômes  ordinaires  existait  au 
plus  haut  degré  : chaleur  cuisante  en  urinant , érections 
nocturnes  fort  douloureuses , écoulement  abondant  de  la 
matière  puriforme,  etc..  J’ai  résolu  alors  de  me  traiter  de 
la  manière  suivante  : 1°  j’ai  bu , avant  de  me  coucher,  deux 
verres  d’eau  sucrée  dans  le  but  de  délayer  l’urine  et  d’être 
éveillé  plusieurs  fois  pendant  la  nuit  par  le  besoin  d’uriner. 
Cette  circonstance  est , selon  moi , essentielle  , non  seule- 
ment pour  entraîner  au  dehors  le  pus  déjà  sécrété  dans  le 
canal  de  l’urètre  , mais  aussi  pour  renouveler  le  pansement 
dont  je  vais  parler  ; 2°  j’ai  vidé  naturellement  la  vessie , et 
j’ai  plongé  le  membre  entier  dans  un  bol  plein  d’eau  fraîche, 
en  l’y  tenant  pendant  un  quart  d'heure.  C’est  là  une  sorte 
de  bain  salutaire  fort  agréable,  qui  éteint  pour  ainsi  dire 
sur-le-champ  cette  sensation  pénible  de  chaleur  qu’on 
éprouve  dans  l’urètre;  ce  bain  doit  être  répété  tous  les  soirs 
avant  de  se  coucher,  et  même  plusieurs  fois  dans  le  jour. 


(d)  De  V extinction  de  lu  maladie  vénérienne  , etc.,  par  le  docteur 
Troncin  i Paris,  d834. 


TRAITÉ  DU  FROID.  3‘25 

Pour  cela  je  m’assieds , et  je  tiens  d’une  main  le  bol  plein 
d’eau  froide,  de  l’autre  je  feuillette  un  journal.  J’ai  bien 
lavé  dans  cette  eau  le  gland  et  tous  les  replis  du  prépuce  , 
déjà  couverts  de  pus  ; 3°  j’ai  pris  ensuite  une  bandelette  de 
linge  ayant  un  pied  et  demi  de  longueur  et  deux  ou  trois 
travers  de  doigts  de  largeur.  Je  l’ai  bien  trempée  dans  l’eau 
fraîche  , et  j’ai  appliqué  l’un  des  bouts  autour  du  gland 
mis  à découvert  : j’ai  tiré  alors  le  prépuce  en  avant,  et  la 
bandelette  est  restée  très-bien  engagée  entre  le  prépuce 
et  le  gland  : sans  celle  précaution , l’appareil  réfrigérant  ne 
resterait  pas  en  place.  J’ai  roulé  mollement  autour  de 
la  verge  le  reste  de  la  bandelette.  Deux  autres  bandelettes 
un  peu  plus  longues  que  la  précédente  , également  plon- 
gées dans  de  l’eau  froide , ont  servi  à en  envelopper  en- 
core la  partie  et  à la  matelasser  en  quelque  sorte  par  cette 
espèce  de  cataplasme  à l’eau  froide.,  Un  grand  linge  sec 
enfin  a couvert  tout  l’appareil  sans  aucune  ligature.  Je  me 
suis  couché,  ayant  à côté  de  mon  lit  un  bol  d’eau  froide  et 
d’autres  linges  secs  afin  de  garantir  mon  lit  de  l’humidité  à 
chaque  renouvellement  de  l’appareil.  Position  déclive  du 
membre  pour  l’écoulement  du  pus.  » 

« Je  dois  répéter  ici  que  cette  sensation  de  froid  a été 
pour  moi  des  plus  agréables  : la  chaleur  âcre , la  fièvre  lo- 
cale , le  sentiment  pénible  qui  existaient  dans  les  parties 
avant  le  pansement  se  sont  dissipés  complètement  pour  le 
moment.  Vers  les  trois  heures  du  malin , les  linges  de  l’ap- 
pareil étaient  très-secs  ; j'ai  été  réveillé  en  sursaut  par  une 
chaleur  très-vive  de  la  partie  et  par  l’ordinaire  érection 
fort  douloureuse.  Renouvellement  de  l’appareil  réfrigérant, 
après  avoir  expulsé  le  pus  de  l’urètre  en  vidant  la  vessie. 
Calme  parfait  en  un  instant.  Pendant  le  reste  de  la  nuit  et 
jusqu’à  l’heure  du  lever,  les  linges  ont  été  plusieurs  fois  re- 
plongés dans  l’eau  froide  ; le  membre  a été  pressé  à chaque 
fois  pour  en  faire  sortir  la  matière  blennorrhagique.  Chaque 
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renouvellement  de  l’appareil  était  un  véritable  soporifique, 
qui  dissipait  sur-le-champ  les  érections  douloureuses,  et 
me  procurait  en  même  temps  ce  calme  réparateur  que  j 'au- 
rais cherché  en  vain  sans  cela.  » 

« Le  lendemain,  le  mieux  était  déjà  très- manifeste  : 
l’émission  de  l’urine  et  la  pression  du  canal  de  l’urètre 
n’étaient  plus  aussi  douloureuses.  Les  jours  suivans  ou  plutôt 
les  nuits  suivantes,  j’ai  recommencé  exactement  le  même 
traitement  que  je  viens  de  décrire.  Je  n’ai  rien , au  reste  , 
changé  à mes  habitudes  d’ alimentation;  j’ai  seulement  bu 
plusieurs  verres  d’eau  sucrée  entre  mes  repas,  et  voilà  tout. 
Je  dois  ajouter  pourtant  que  d’habitude  je  ne  prends  pas  de 
café  et  presque  pas  de  vin.  idx  jours  après  ce  traitement, 
(treizième  de  la  maladie)  la  phlogose  blennorrhagique  avait 
non  seulement  été  arrêtée  dans  ses  progrès , mais  aussi 
tous  les  symptômes  inflammatoires  étaient  déjà  dissipés  en 
grande  partie.  Je  n’avais  plus  à cette  époque  qu’un  très- 
léger  écoulement  incolore  ; écoulement  qui , abandonné  à 
lui-même , s’est  éteint  complètement  du  vingtième  au  vingt- 
cinquième  jour.  Les  érections  douloureuses  ne  se  sont  plus 
reproduites.  Trois  autres  malades  que  j’ai  traités  de  la  sorte 
ont  été  également  guéris  dans  un  espace  de  temps  à peu 
près  égal  au  précédent.  » 

« Deux  points  surtout  me  semblent  mériter  l'attention 
des  praticiens  dans  le  mode  de  traitement  que  je  viens  de 
décrire  : 1°  le  soulagement  très-grand  qu’éprouvent  les 
malades  par  l’eau  froide,  surtout  pour  passer  des  nuits  tran- 
quilles. 2°  La  limitation  et  l'affaiblissement  du  mal  dans  la 
partie  antérieure  de  l’urètre , ce  qui  prévient  les  consé- 
quences lâcheuses  dont  j’ai  parlé  plus  haut.  L’on  conçoit  du 
reste  que  ce  traitement  ne  peut  être  utile  que  dans  la  pé- 
riode aiguë  de  la  blennorrhagie.  » 
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De  la  vaginite. 

§ 198.  Même  remarque,  même  traitement  pour  la  va- 
ginite , qui  ne  diffère  en  rien  de  l’urétrite , si  ce  n’est  par 
l’étendue  de  la  surface  malade.  Toutefois  j’ajouterai  un  mot 
quant  à l’état  chronique  (leucorrhée,  flueurs  blanches  des 
anciens  ) de  cette  maladie,  ou  plutôt  de  cette  indisposition 
si  commune  à tous  les  âges,  dans  les  grandes  villes  et  sur- 
tout dans  les  classes  élevées  de  la  société...  J’ai  toujours 
vu  le  froid  , convenablement  employé  et  hors  le  temps  des 
règles,  bien  entendu,  produire  ici  les  meilleurs  résultats. 
Je  pourrais  en  rapporter  bon  nombre  d’exemples  ; mais  je 
me  bornerai  à un  seul  parce  qu’il  résume  en  même  temps 
le  traitement  de  la  vaginite  par  le  froid , à l’état  aigu  comme 
à l’état  chronique. 

Madame  du  P***,  âgée  de  vingt-huit  ans,  à cheveux 
noirs  , à carnation  animée  , à amativité  forte , à imagination 
exaltée  ; grande , belle  et  vigoureuse  personne , me  con- 
sulta en  avril  1829 , pour  des  flueurs  blanches  opiniâtres  qui  la 
contrariaient  plus  encore , disait-elle  , qu’elles  ne  la  fati- 
guaient. Je  prescrivis  les  injections  émollientes  narcotiques, 
d’abord  lièdes,  puis  graduellement  fraîches,  et  enfin  froides. 
A ces  injections  j’ajoutai , vers  la  fin  du  traitement , quel- 
ques gouttes  de  pyrothonide.  En  quinze  jours  la  guérison 
fut  complète. 

Mais  madame  du  P***  étant  parfaitement  guérie , son 
mari  qui , par  raison  , par  affection  pour  elle  et  d’après  mes 
conseils  , mais  aussi  peut-être  par  une  répugnance  bien  lé- 
gitime (car  véritablement  l’écoulement  était  dégoûtant, 
tant  il  était  abondant  et  fétide  ) la  ménageait  depuis  long- 
temps ; s’étant  alors  et  trop  tôt  livré  avec  elle  à des  rap- 
prochcmens  très-nombreux  et  très-passionnés , la  maladie 
reparut  au  mois  de  juillet  suivant.  Rappelé,  je  prescrivis 
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le  même  traitement,  auquel  j’ajoutai  les  bains  de  rivière, 
qu’autorisait  la  saison.  Madame  du  P***  guérit  encore  à peu 
près  dans  le  même  espace  de  temps  ; et  sa  guérison , cette 
fois  respectée  par  le  mari , se  soutenait  depuis  plusieurs 
années , quand  en  octobre  1834 , elle  me  fit  en  hâte  appe- 
ler de  nouveau  pour  une  vaginite  aiguë  qu’un  médecin 
qu’elle  avait  fait  venir  d’une  ville  voisine  de  sa  campagne , 
pour  quelques  symptômes  de  son  écoulement  qui  lui  en 
faisaient  craindre  le  retour,  avait  provoquée,  disait-elle, 
en  prescrivant  des  injections  fortement  irritantes  avec  des 
astringens  concentrés..  Deux  applications  de  sangsues,  in- 
trà  et  circùm-vaginales , quelques  bains  de  siège , d’abord 
tièdes , puis  frais , et  le  froid  intùs  et  extra , à température 
graduellement  abaissée , en  injections  ou  fomentations  et 
en  applications  , triomphèrent  en  quelques  jours  de  cette 
inflammation , si  intense  et  si  grave  dès  son  début , qu’elle 
provoquait  déjà  de  violentes  réactions  viscérales. 

Madame  du  P***  vivait  heureuse  et  bien  portante , 
lorsque  tout  à coup , dans  le  cours  de  l’année  dernière , 
ayant  perdu  tragiquement  son  mari  avec  une  partie  de  sa 
fortune , elle  éprouva  des  dérangemens  d’entrailles  qui  ne 
tardèrent  pas  à réveiller  la  vaginite , mais  dans  le  mode 
chronique  seulement.  Toutefois , le  régime  de  la  gastro- 
entérite , les  bains  de  mer  et  les  injections  froides  légère- 
ment chlorurées , ne  tardèrent  pas  à débarrasser  encore 
une  fois  madame  du  P***  de  sa  redoutable  incommodité  ; 
et  jusqu’à  ce  jour  (17  avril  1837),  elle  ne  m’en  a plus  re- 
parlé. 

De  l'inflammation  de  l’œil. 

§ 199.  Nul  organe  dans  l’économie  n'étant  aussi  com- 
plexe, ne  présente,  à l’état  d’inflammation,  des  phénomènes 
aussi  violens,  aussi  variés.  Le  médecin  doit  donc  toujours 
être  ici  sur  ses  gardes  , et  ne  pas  perdre  un  seul  instant. 
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Eli  bien  ! le  froid  qu’il  a toujours  le  premier  sous  la  main , 
est  aussi  le  premier,  le  plus  puissant  entre  tous  les  mo- 
dificateurs auxquels  il  puisse  avoir  recours...  Au  début 
de  l’ophthalmie , quand  le  malade  n’éprouve  encore  qu’un 
sentiment  de  chaleur  et  de  corps  étranger,  qui  caractérise 
les  premiers  symptômes  de  l'ophthalmie  , l’eau  froide  , en 
fomentation  et  en  application , les  arrêtera  toujours  si  la 
maladie  n’est  pas  le  résultat  d’une  décharge  viscérale  vio- 
lente ou  de  l’infection  d’un  virus  (1).  Dans  ce  cas  , et  sur- 
tout lorsqu’il  existe  des  phénomènes  de  gastricité , car  la 
gastro-entérite  a une  haute  influence  sur  l’appareil  ocu- 
laire et  sur  la  production  de  ses  maladies , il  faut  donner 
le  froid  à l’intérieur,  et , de  plus  , souvent  traiter  conjoin- 
tement l’organe  primitivement  souffrant.  Mais  lorsque  la 
maladie  , négligée  à son  début , a marché,  que  l’inflamma- 
tion pénétrant  dans  le  globe  de  l’œil  est  violente  et  le 
chemosis  imminent , il  faut  préalablement  et  conjointement 
avec  le  froid  , recourir  aux  émissions  sanguines , aux  pur- 
gatifs , si  le  canal  digestif  le  permet , etc.  Tel  est , touchant 
le  traitement  des  phlegmasies  oculaires  , non  seulement  ma 
conviction , mais  encore  celle  des  pathologistes  nationaux 
ou  étrangers  les  plus  distingués,  entre  lesquels  je  dois 


(1)  Je  connais  une  dame,  aujourd’hui  d’un  certain  3ge , dont  les 
jeux  sont  remarquablement  purs  et  forts  , qui  me  disait  un  jour  où  je 
lui  en  demandais  la  raison  : « qu’elle  attribuait  la  conservation  de  ses 
jeux  à l’habitude  qu’elle  avait  prise  depuis  sa  jeunesse,  époque  à la- 
quelle elle  était  sujette  aux  ophthalmies,  de  se  laver,  chaque  matin,  les 
yeux  fermés  avec  de  l’eau  froide  étendue  d’eau  de  Cologne».  C’est 
ainsi  que  depuis  plusieurs  années,  chez  moi  et  chez  mes  malades,  lors- 
qu’ils m’appellent  à temps  , j’arrête  à leur  début  presque  toutes  les 
ophthalmies;  dans  certains  cas,  etchez  certains  sujets  lymphatiques, 
je  substitue , d’après  M.  Canon  du  Villards,  la  décoction  de  thé  à 
l’eati  simple  ou  à l’eau  légèrement  chargée  de  principes  émolliens  et 
narcotiques. 


330  TRAITÉ  DU  FROID. 

particulièrement  citer  MM.  Larrey,  Sanson,  Amussat  (1), 
Carron  du  Villards  (2),  Rognetta  (3),  Sichel(4),  etc. 

« Le  froid  ; dit  ce  dernier  et  habile  oplithalmiste  , trouve 
un  emploi  très-étendu  dans  les  affections  de  l’organe  vi- 
suel. C’est  surtout  l’application  externe  de  l’eau  froide , à 
tous  les  degrés , dont  l’usage  est  pour  ainsi  dire  indispen- 
sable dans  un  grand  nombre  de  maux  d’yeux.  » (Note 
communiquée.  ) Telle  est  aussi  l’opinion  du  professeur 
Broussais , dont  je  dois  transcrire  ici  les  termes  positifs 
dans  l’espèce  : « On  prescrit  en  même  temps  (que  les 
émissions  sanguines , générales  ou  locales , selon  les  indi- 
cations ) une  diète  sévère , des  lavemens  purgatifs , s’il  n’y 
a contre-indication  , des  pédiluves  irritans  ; on  fait  baigner 
l'œil  avec  des  collyres  émolliens  froids,  et  l’on  tire  même 
un  bon  parti  de  la  glace  , quand  l’œil  peut  la  supporter.  Si 
vous  faites  cela  rapidement , sans  perdre  un  seul  mo- 
ment , etc , vous  ne  manquerez  pas  de  faire  avorter  la 

maladie  (5)  » 

Lorsque  la  maladie  , non  traitée  ou  mal  traitée , l’organe 
ayant  toutefois  échappé  à la  désorganisation , est  arrivée  à 
l’état  chronique  , ou  que  cet  état  est  primitif,  c’est  encore 
le  froid  qui  offre  le  plus  d’avantage  ; mais  lorsque  l’in- 
flammation a long-temps  persisté , et  qu’il  existe  , cômrne 
on  dit,  du  relâchement  ou  de  la  dilatation  des  capil- 
laires (6) , on  ajoute  à l’eau  froide  des  principes  astrin- 


(1)  Amussat  (J.  Z.)  Cours  inédit  de  clinique. 

(2)  Carron  du  Villards  (C.-J.-F.)  : Techerch.  pratiq.  sur  les  causes 
qui  font  échouer  l'opèrat.  de  la  cataracte  ; Paris  , 4834. 

(3)  Rognetta  : Cours  public  d’ophthalmolotjie , etc.;  Paris,  4837. 

(4)  Sichel  (Jules)  : Traité  de  l’oplithalmie  , de  la  cataracte  et  de 
l'amaurose  ; Paris,  1837. 

(5)  BnoussAis  : Op.  cit.,  p.  301,  t.  I. 

(6)  « Dans  la  conjonctivite  chronique , quand  elle  dépend  d’une  sim- 
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gens  végétaux  ou  minéraux , tels  que  le  mélilot,  le  thé,  les 
roses  de  Provins , le  fenouil , le  pyrothonide  de  Rancque  , 
les  sulfaltes  de  zinc  et  de  cuivre,  l’acétate  de  plomb 
liquide,  le  nitrate  d’argent  fondu,  etc.  Tels  furent  les 
principes  qui  me  guidèrent  dans  l’observation  que  je  crois 
devoir  consigner  ici. 

« M.  ***,  littérateur  distingué,  tête  éminemment  intellec- 
tuelle et  active  , bilioso-sanguin,  vigoureuse  constitution,  me 
fit  appeler,  il  y a quelques  années,  pour  lui  donner  mon  avis  à 
l’occasion  de  cuissons,  de  chaleur  et  de  sensibilité  extrême  de 
l’œil , accompagnées  d’un  peu  d’injection  de  la  conjonctive 
oculo-palpébrale  ; symptômes  qui  gênaient  et  contrariaient 
beaucoup  M.  ***  , attendu  qu’ils  le  forçaient  à modérer 
son  travail  de  composition  d’un  roman  devenu  célèbre , 
qu’il  terminait  alors.  L’estomac,  sur-excité  par  la  double 
stimulation  du  cerveau  et  des  ingesta  diffusibles,  du  café 
particulièrement , que  M.  ***  prenait  abondamment 
pour  prolonger  ses  veilles , participait  à l’irritation  des 
yeux. 

Je  le  forçai  de  suspendre  brusquement  et  impitoyablement 
le  travail  et  ses  excitans  artificiels  ; jemisM.  ***  àunrégime 
adoucissant  et  sévère  ; je  lui  prescrivis  des  bains  de  pieds 
sinapisés , et , de  plus , le  froid  intus  et  extrà.  En  moins 
de  six  jours  , il  était  complètement  guéri.  Je  le  quittai  donc 
en  lui  laissant  force  conseils  de  sobriété , surtout  dans  le 
travail.  Mais  M.  n’en  tint  compte  ; ayant  pu  résister 
pendant  quelques  semaines  à la  fatigue  de  ses  nouvelles  élu- 
cubrations, il  oublia  le  passé;  et,  voulant  reprendre  un  travail 


pie  congestion,  et  qu’elle  n’est  pns  de  nature  catarrhale  ou  discrasi- 
que , l’eau  froide  employée  en  lotions,  est  quelquefois  le  meilleur 
moyen  pour  rendre  du  ton  aux  vaisseaux  engorgés  de  la  membrane 
congestionnée;  et  les  malades  en  supportent  l’application  topique, 
alors  qu’ils  ne  pourraient  encore  supporter  l’emploi  d’un  collyre  tant 
soit  peu  astringent.  (Sichel  : Note  communiquée.) 
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important,  il  revint  à ses  veilles  et  à leurs  excitateurs  de 
tout  genre...  Mais  quinze  jours  de  cette  vie  fébricitante  et 
sans  sommeil,  s’étaient  à peine  écoulés , qu’une  double  con- 
gestion ophthalmique  se  déclara  subitement  après  un  ban- 
quet en  commémoration  de  Napoléon , et  je  fus  de  nouveau 
mandé. 

Je  trouvai  le  malade  triste , sombre  et  irritable , caché 
dans  l’alcôve  d'une  chambre  obscure  , car  il  ne  pouvait 
supporter  la  lumière  : les  deux  yeux  étaient  violemment 
congestés,  chauds  et  tuméfiés;  une  abondante  sécrétion 
mucoso-séreuse  s’échappait  entre  les  paupières  rappro- 
chées instinctivement  et  mécaniquement  fermées.  La  langue 
était  sale , et  l’estomac  souffrait  manifestement , ainsi  que 
la  tête , où  se  faisaient  sentir  des  douleurs  sur-orbitaires 
assez  violentes.  Je  pratiquai  immédiatement  une  copieuse 
saignée  de  pied  : je  fis  mettre  aux  deux  jambes  un  large 
cataplasme  chaud  et  fortement  sinapisé.  En  même  temps 
je  faisais  appliquer  soixante  sangsues  également  partagées 
entre  l’épigastre  et  les  deux  tempes  ; je  donnais  des  bois- 
sons fraîches  et  acidulées  , à l’intérieur , et  je  maintenais 
sur  les  yeux  des  compresses  imbibées  de  décoction  de  ra- 
cine de  guimauve  et  de  têtes  de  pavots , d’abord  à la  tem- 
pérature de  l’appartement , puis  graduellement  abaissée 
jusqu’à  zéro  R.,  dans  l’espace  de  douze  heures  environ. 

Alors,  mais  seulement  alors,  les  symptômes  commen- 
cèrent à s’amender,  et , dans  le  même  espace  de  temps , le 
mal  de  tête  qui  s’affaiblissait  sensiblement,  cessa.  Les  con- 
jonctives se  détuméfièrent , l’écoulement  diminua  et  devint 
plus  consistant  ; la  chaleur  et  l’irritation  s’apaisèrent , la 
langue  se  nettoya  et  la  soif  se  calma.  Pendant  quelque 
temps , la  maladie  sembla  rester  stationnaire  ; alors  je  don- 
nai un  purgatif  salin , je  répétai  la  stimulation  des  extré- 
mités , continuant  toujours  le  froid  intas  et  extra  , et  enfin, 
la  résolution  reprenant  sa  marche  accélérée,  M.  ***  fut 
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complètement  débarrassé  de  l’état  aigu  en  quatre  jours  ; 
ne  conservant  plus  qu’un  peu  de  sensibilité  et  d’injection 
de  la  conjonctive  , qui  cédèrent  promptement  aux  collyres 
indiqués.  Cette  fois,  mentor  acti , corrigé  par  sa  propre 
expérience  , il  subordonna  sa  verve  à sa  raison  et  à sa  force 
de  résistance  ; et  oncques  depuis  il  n’a  souffert  de  ses 
yeux , dont  il  maintient  dit-il  la  fraîcheur , à l’aide  des 
fomentations  fraîches  que  nous  lui  avons  apprises. 

En  Italie  , M.  le  docteur  Strambio  fait  également  un  très- 
grand  emploi  du  froid  dans  les  inflammations  de  l’appareil 
de  la  vision  : on  peut  lire  plusieurs  exemples  intéressans 
de  guérisons  de  ces  maladies  dans  son  Recueil , Gior- 
nale  analilico  di  mcdicina ; entre  autres,  celle  d’une  réti- 
nile  , t.  XII , p.  259. 


De  l’olile. 

§ 200.  Je  n’ai  eu  l’occasion  de  constater  l'emploi  du 
froid  extérieur  que  dans  l’otite  externe  ; mais  je  ne  doute 
pas  que  dans  l’interne  et  la  moyenne  , comme  dans  celle- 
là  , il  ne  fût  également  favorable.  On  l’appliquerait  alors  en 
injections  émollientes  narcotiques  à température  décrois- 
sante , par  la  trompe  d’Eustache  : en  même  temps  qu’on 
maintiendrait  des  gargarismes  froids  dans  l'arrière-gorge, 
qu’on  pratiquerait  aussi  des  injections  dans  l’oreille  externe, 
et  qu’on  recouvrirait  son  pavillon  de  cataplasmes  émolliens 
et  anodyns  frais;  mais  lorsque  l’otite  est  aiguë  et  grave  , il 
faut  préalablement  en  même  temps  saigner,  généralement 
et  surtout  localement,  selon  les  indications.  A l’état  chro- 
nique , dans  l’otorrhce , on  rend  les  injections  plus  ou  moins 
stimulantes  et  astringentes  avec  les  agens  végétaux  ou  mi- 
néraux que  nous  avons  déjà  maintes  fois  indiqués  ; avec 
l’eau  de  Baréges , etc. 

On  donnerait  en  même  temps , bien  enlendu,  le  froid  à 
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l’intérieur , surtout  si  l’estomac  et  le  cerveau  participaient 
plus  ou  moins  à l’irritation  de  l’oreille. 

Au  reste , on  ne  peut  guère , pour  l’emploi  du  froid 
dans  celle  maladie,  consulter  les  auteurs,  qui  en  ont , que  je 
sache , à peine  parlé  ; si  ce  n’est  Reuss  toutefois  (1) , qui 
en  a dit  quelques  mots  dans  son  travail  d’ailleurs  excellent. 


Du  coryza. 

§ 201.  Le  coryza  étant  le  plus  souvent  lié  à la  même 
cause  que  la  bronchite , dont  il  est  le  prélude  ordinaire , le 
froid  intùs  et  surtout  cxtrà  lui  serait  en  général  défavo- 
rable ; mais  lorsqu’il  est  parvenu  à un  très-haut  degré  d’in- 
flammation , et  qu’il  est  passé  à l’état  chronique  et  dégénéré 
en  ozène , je  suis  convaincu  que  le  froid  serait  alors  utile 
en  injections , simples  ou  médicamenteuses , seul  ou  comme 
adjuvant  des  saignées  locales.  Quoi  qu’il  en  soit,  je  ne  pos- 
sède pas  d’observation  à l’appui  de  cette  opinion , que  j’a- 
bandonne à la  vérification  des  praticiens. 

Des  inflammations  buccales  et  pharyngo-laryngiennes. 

§ 202.  A.  Gengivite,  aputhes,  esquinancie,  amygda- 
lite, angine  gangréneuse,  diphtérite.  — Tontes  ces  ma- 
ladies , qu  elles  soient  à forme  sanguine  ( 1°  nuance  mem- 
braneuse ; 2°  nuance  phlegmoneuse  ),  ou  à forme  sécrétoire 
( 1°  nuance  catarrhale  simple  ; 2°  nuance  exsudative , dense 
et  tenace  : angine  couenneuse  ; 3°  nuance  exfoliatrice  ou 
lichénoïde  propagatrice;  diphtérite,  gengivites  scorbu- 
tiques. etc.).. , toutes  ces  maladies,  dis-je,  étant  des  inflam- 
mations, quelles  que  soient  leurs  causes,  spécifiques  ou 
non , et  en  outre  se  rattachant  très-souvent  à titre  de  com- 


(1)  Reuss  , op.  cit. 
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plications  ou  d’épiphénomènes  à des  irritations  gastro-intes- 
tinales , le  froid  intérieur  leur  est  toujours  utilement  appli- 
cable. Quant  au  froid  extérieur  ou  plutôt  local , il  est  aussi 
d’une  efficacité  réelle  ; mais  il  présente  ici  quelques  varia- 
tions particulières  dans  les  indications.  Ainsi  au  début,  il 
sera  toujours  favorable.  Cependant  lorsque  l’inflammation 
sera  parvenue  à son  maximum ; concourant  d’une  part 
avec  les  déplétions  sanguines , surtout  locales , et  d’autre 
part  avec  les  révulsions  et  les  stimulations  perturbatrices , 
sa  température  devra  être  momentanément  élevée  : intense 
et  sans  l’emploi  préalable  ou  simultané  de  ces  moyens , le 
froid  local  pourrait  occasioner  de  graves  accidens  par 
mortification  ou  par  répercussion.  Les  inflammations  bucco- 
pharyngiennes , parvenues  à l’état  chronique,  comportent 
à un  haut  degré  l’emploi  de  la  médication  réfrigérante. 
C’est  alors  que,  pour  entraver  les  sécrétions  morbides  , on 
pourra  lui  associer  utilement  les  astringens  indiqués  : l’a- 
lun, la  pierre  infernale,  l’acide  hydrochlorique , etc. 

Indépendamment  de  l’autorité  imposante  d’auteurs  nom- 
breux et  distingués , qui  ont  publié  des  résultats  analogues 
touchant  l’action  du  froid  dans  ces  affections  multiples  de  la 
bouche  et  de  l’arrière-gorge , je  puis  affirmer  que  par  cette 
simple  méthode  j’ai  le  plus  souvent  arrêté  à leur  début, 
quand  j’étais  appelé  à temps,  ou  maîtrisé  plus  tard  avec 
une  grande  facilité  , ces  diverses  phlegmasies  que  je  voyais 
autrefois  devenir  funestes  sous  l’influence  de  la  médecine 
stimulante  ou  empirique.  Parmi  les  exemples  nombreux 
de  guérison  que  je  possède , puisés  dans  ma  pratique  ou 
dans  celle  des  confrères  disciples  de  la  même  école , je  ne 
puis  résister  au  désir  d’en  citer  deux-,  qui  me  semblent 
bien  résumer  l'histoire  et  le  traitement  de  l’une  des  formes 
nombreuses  de  cette  mobile  affection. 

Au  mois  de  mars  de  l’année  dernière,  je  fus  appelé 
par  M.  B***,  rue  L*** , pour  lui  donner  mes  soins  à l’oc- 
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casion  d’aphthes  nombreuses  qui  gênaient  surtout  beaucoup 
la  mastication.  M.  B***  est  un  homme  de  quarante-cinq 
ans , bilioso-lymphatique , un  peu  polysarce , de  forte  con- 
stitution, à alimentivité  exubérante,  viveur  dans  toute 
l’étendue  du  terme  ; il  avait  passé  l’hiver  en  fêtes  gastro- 
nomiques et  autres , permanentes...  L’aspect  de  son  teint , 
de  la  peau  en  général  et  des  conjonctives  en  particulier , 
décélait  tout  d’abord  une  gaslro-duodénite  ; celui  des  ou- 
vertures des  membranes  muqueuses , de  la  bouche  et  sur- 
tout de  la  langue  confirmait  ce  jugement.  Il  existait  en 
outre  un  peu  de  fièvre  , de  constipation  , de  rénitence  et 
de  sensibilité  vers  l’épigastre  et  l’hypocliondre  droit.  Je 
prescrivis  immédiatement  à M.  B5**  la  diète,  les  boissons 
et  les  gargarismes  émolliens  froids  ; les  demi-lavemens  de 
même  nature  , et  quelques  bains  généraux  émolliens-nar- 
cotiques  à une  douce  température.  Je  lui  fis  en  même  temps 
appliquer  vingt-cinq  sangsues  sur  l’hypochondre  droit;  au 
bout  de  deux  jours  l’inflammation  ayant  perdu  toute  acuité  , 
je  cautérisai  les  apluhes  avec  la  pierre  infernale.  En  moins 
de  six  jours  , M.  B***  avait  repris  ses  occupations  et  ma- 
nifestait une  vive  tendance  à revenir  à ses  habitudes...  Je  lui 
fis  des  reproches  et  le  quittai  en  lui  prédisant  une  rechute 
s’il  ne  persistait  durant  plusieurs  semaines  dans  l’obser- 
vance d’une  rigoureuse  hygiène. 

Un  mois  se  passa  sans  que  j’entendisse  parler  de  lui  ; mais, 
vers  la  fin  d’avril , M.  11***  me  fit  demander  à la  hâte  : il  ne 
pouvait,  disait-on,  ni  parler  ni  avaler,  et  avait  peine  à res- 
pirer. Celle  fois  je  le  trouvai  au  lit , avec  une  fièvre  vio- 
lente et  une  vive  inflammation  de  toute  l’arrière-gorge , y 
compris  les  amygdales,  qui  étaient  fortement  tuméfiées.  Le 
malade  ne  pouvait  ouvrir  la  bouche  , et  secouait  brusque- 
ment la  tête  et  tout  le  tronc,  avec  une  effrayante  grimace  , 
à chaque  effort  de  déglutition  ; l’irritation  gaslro-duodé- 
nale  avait  reparu  avec  un  caractère  plus  grave.  M.  Boe<s, 
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un  peu  confus  et  ne  pouvant  parler , fit  signe  à son  valet  de 
chambre,  qui  raconta  avec  beaucoup  de  ménagemens,  de 
circonspection  et  de  circonlocutions  : que  monsieur  n'avait 
pas  suivi  un  régime  assez  sévère...  ; qu’il  avait  SOUVENT  dîné 
en  ville  et  QUELQUEFOIS  reçu  chez  lui , etc... 

La  circulation  étant  vigoureusement  lancée  , le  pouls 
plein  et  dur,  je  pratiquai  une  large  saignée  ; je  fis  mettre 
trente  sangsues  à la  gorge,  et , le  soir,  des  ventouses  scari- 
fiées à l’épigastre  et  sur  l'hypocbondre  droit  -,  je  prescrivis 
des  demi-lavemens  frais , des  gargarismes  émolliens  narco- 
tiques à une  douce  température , successivement  décrois- 
sante; je  fis  en  même  temps  appliquer  des  cataplasmes  si- 
napisés  aux  pieds  : les  pédiluves  exigeant  plus  ou  moins  de 
mouvemens  qui  eussent  été  très-douloureux  et  nuisibles. 
Au  bout  de  quelques  heures , les  gargarismes  , maintenus 
en  permanence  dans  l’arrière-gorge,  furent  donnés  froids, 
puis  à la  température  de  la  glace  fondante.  Dès  le  lende- 
main soir  , les  symptômes  alarmons  avaient  disparu  avec 
l’état  aigu,  et  le 'troisième  jour  M.  B***  demandait  sans 
scrupule  des  alimens  ! On  ne  l’écouta  pas;  mais,  après  avoir 
cautérisé  quelques  aphthes  persistantes , et  avoir  rendu  les 
gargarismes  légèrement  astringens  avec  l’acide  hydrochlo- 
rique,  on  supprima  lentement  et  graduellement  les  divers 
moyens  de  traitement , y compris  le  froid  ; et , le  huitième 
jour,  M.  B4***  se  levait  dans  sa  chambre,  la  résolution  des 
amygdales  étant  complète  , mangeait  deux  ou  trois  petits 
potages , et  sortait  parfaitement  guéri  le  dixième  jour. 

En  juin  dernier  (1837),  notre  excellent  ami  Casimir  Brous- 
sais , fatigué  par  de  longs  et  pénibles  travaux , et  surtout 
par  la  composition  de  son  remarquable  Traité  de  l’hygiène 
morale , qu’il  venait  de  terminer,  fut  subitement  atteint 
d’une  angine  fébrile  à forte  réaction  sur  le  cerveau.  Se  trou- 
vant dans  une  disposition  sudorale , et  obéissant  machina- 
lement au  préjugé  qui  fait  loi  pour  les  meilleurs  esprits , 
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et  qui  oblige  en  pareil  cas  de  boire  toujours  chaud  , quelle 
que  soit  la  nature  de  la  maladie  et  la  constitution  du  malade; 
Broussais , dis-je , prit , en  se  mettant  au  lit , une  boisson 
chaude  et  légèrement  sudorifique...  Mais  la  transpiration  se 
supprima , la  peau  devint  chaude,  et  sèche  , la  fièvre  s’ac- 
crut et  le  mal  de  tête  se  prononça.  — Alors  notre  ami  me 
fit  appeler.  Mais  en  m’attendant , il  réfléchit  phtjsiologique- 
ment  sur  son  état , et  il  arriva  bientôt  à cette  induction , 
que,  ses  poumons  étant  sains  et  ses  entrailles  au  contraire 
surexcitées  , il  devait  remplacer  les  boissons  chaudes  et  sti- 
mulantes par  des  boissons  froides  et  adoucissantes...;  ce 
qu’il  fit  aussitôt , et  incontinent  aussi  la  sueur  se  rétablit , 
devint  abondante  , et  les  autres  épiphénomènes  se  calmè- 
rent. Néanmoins,  attendu  la  violence  de  l’invasion,  une  sai- 
gnée générale  fut  jugée  utile  vers  lesoir;  mais  le  froid,  qu’ap- 
pétait  vivement  le  malade , donné  alto  et  infimù  , fut  mani- 
festement favorable  et  concourut  puissamment  à amener 
une  solution  prompte  et  complète. 

« John  Bêcher,  âgé  de  vingt  ans , tempérament  nervoso- 
lymphatique,  cordonnier,  se  plaint  d’une  abondante  hé- 
morrhagie continuelle  par  les  gencives.  Le  mal  existe  de- 
puis deux  jours;  il  a débuté  par  un  léger  frisson.  L’endroit 
que  le  malade  habitait  était  une  allée  mal  ventilée  ; il  cou- 
chait habituellement  dans  un  grenier,  en  compagnie  de 
cinq  ou  six  autres  ouvriers.  La  langue  ne  peut  pas  bien  être 
examinée  , car  elle  est  couverte  continuellement  de  sang 
liquide.  Pouls  irritable  et  excité  (irritable  and  excited ) ; 
prescription  : des  sels  et  de  l’antimoine  à doses  répétées  ; 
boissons  glacées , gargarismes  astringens  , diète  légère  , 
séjour  au  lit.» 

« Le  lendemain  le  malade  n’est  pas  mieux  ; il  a saigné 
prodigieusement  dans  la  nuit.  La  langue  est  couverte  d un 
sang  noir  et  coagulé  ; pouls  tendu  ; sensibilité  à l’épigastre 
par  la  pression.  Les  pertes  sanguines  n'ont  que  peu  affaibli 
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les  forces  du  malade.  On  prescrit  une  saignée  du  bras.  En 
pratiquant  cette  opération , on  s’aperçoit  que  du  sang  noir 
s’était  épanché  spontanément  dans  le  pli  du  coude.  On 
ouvre  cependant  la  veine , et  vingt  onces  de  sang  sont 
tirées.  Usage  de  la  glace  parla  bouche  ; gargarisme  glacé. 
Le  soir,  le  malade  est  mieux.  L’hémorrhagie  a beaucoup 
diminué  ; le  pouls  est  calme.  On  ordonne  pour  la  nuit , une 
pilule  composée  de  deux  grains  d’opium  et  d’autant  d’acé- 
tate de  plomb.  Le  sang  de  la  saignée  ne  s’est  pas  divisé 
complètement;  il  est  noir  et  clair  comme  de  la  gelée.  Le 
jour  suivant,  le  malade  est  beaucoup  mieux  ; l’hémorrhagie 
a cessé.  Eau  de  Sedlitz  : guérison  parfaite.  » (Extrait  du 
Nort  american  archives  : purpura  hemorrhagica  ; clinique 
de  M.  Backer.) 

§ 203.  B.  Du  croup.  — Nous  avons  traité  à part  de  cette 
maladie;  car,  bien  qu’appartenant  aux  irritations  pharyngo- 
laryngiennes , elle  présente  un  cachet  particulier  qui  sus- 
cite , dans  son  traitement , des  indications  particulières  à 
l’emploi  du  froid.  En  effet , tandis  que  les  autres  indications 
de  ce  croup  sont  le  plus  souvent  compliquées  d’affections 
gastro-intestinales  et  cérébrales  , celle-ci , au  contraire , 
l’est  ordinairement  d’irritations  pulmonaires  de  diverses 
nuances  : inflammatoires , sécrétoires  ou  pseudo-membra- 
neuses. C’est  donc  une  chose  délicate  que  l’application  du 
froid,  aussi  bien  intus  qu 'extra , dans  le  croup  ; et,  malgré 
l’autorité  de  quelques  médecins  distingués,  en  particu- 
lier du  docteur  Harder  (1),  de  Saint-Pétersbourg , qui  as- 
sure , d’après  de  nombreux  faits , en  avoir  retiré  un  très- 
grand  avantage  , je  n’oserais  me  prononcer  pour  l’alïîrma- 
tive,  l’occasion  ou  le  courage  m’ayant  manqué  jusqu’à 


(ri  IIabder  : Alliandlümjen  , aus.  d.  Gcbietc  d.  Heilkunde;  Péters- 
bourg , 1821,  in-8. 
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présent  de  tenter  celte  médication  contre  le  croup;  je 
partage  l’hésitation  ou  les  doutes  des  docteurs  Wendt  (1) 
et  Guersent  (2) , qui  déclarent  ne  pouvoir  encore  se  pro- 
noncer d’après  leur  propre  expérience , et  pensent  qu’il 
n’a  pu  être  favorable  que  dans  le  pseudo-croup. 

Toutefois  , Harder  insiste  en  faveur  du  froid,  qu’il  dé- 
clare promptement  utile  dans  cette  phlegmasie , et  propre 
à la  faire  avorter  ou  à modifier  favorablement  son  état 
d’acuité!.  Le  docteur  Strambio  (3)  vient  à l’aide  de 
cet  auteur,  et  cite  l’observation  d’un  croup  guéri  par  l’em- 
ploi d’un  froid  intense  ; et  le  baron  N.  Heurteloup  (4) , 
commentant  un  passage  de  Giannitii  sur  l’emploi  du  froid 
dans  les  affections  analogues  , est  amené  à faire  cette  ques- 
tion : « Le  croup  , auquel  si  peu  d’enfans  échappent , et 
particulièrement  le  croup  aigu , malgré  tous  les  moyens 
imaginés  jusqu’à  ce  jour,  ne  pourrait-il  pas  aussi  être  at- 
taqué avantageusement  par  les  affusions  ou  les  bains 
froids?.  Au  moins  ne  pourraient-ils  pas  servir  à arrêter  les 
progrès  rapides  du  mal , et  faciliter  ainsi  l’emploi  d’autres 
remèdes?...  » 

Malgré  l’hésitation  que  j’éprouve , en  raison  de  la  gra- 
vité du  cas  et  du  manque  de  faits  personnels , je  penche  à 
croire  que  le  froid  peut  être  dirigé  avec  avantage , exté- 
rieurement ou  intérieurement , ou  par  les  deux  voies , 
contre  les  croups  exempts  d’épiphénomènes  pulmonaires  , 
surtout  s’ils  sont  compliqués  d’irritation  gastro-intestinale 
avec  réaction  sur  le  cerveau  (5). 


(1)  Vendt  (J.-M.):  Hist.  tracheot.  nuperrim.  administrât æ ; Bres- 
lau , 4774,  in-S. 

(2)  Guersent  : Op.  citât.,  art.  Croup. 

(3)  Strambio  : Giornalc  analatico  di  medicina , t.  XV,  p.  34. 

(4)  IIeurteloup  (N.)  : Op.  citât,  de  Giannini , t.  II,  p.  322. 

(5)  Au  reste , sur  tout  ce  qui  se  rattache  à l’historique  comme  au 
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Des  inflammations  gastro-inteslinales. 

I 

§ 204.  Par  la  nature , la  forme , l’étendue  et  les  fonc- 
tions de  l’organe  qui  en  est  le  siège  , l’inflammation  gastro- 
intestinale est,  entre  toutes  les  inflammations  internes,  celle 
qui,  comme  nous  allons  le  voir,  réclame  le  plus  fréquem- 
ment l’emploi  du  froid,  et  se  modifie  le  plus  favorablement 
par  son  influence. 

De  la  gastrite. 

§ 205.  A ses  prodromes,  la  gastrite  peut  toujours  être 
arrêtée  : 1°  par  la  soustraction  des  stimulans  alimentaires 
et  autres  ; 2°  par  la  substitution , à ces  ingesta  perturba- 
teurs , du  froid  intùs  et* 1  extra  : ainsi  quelques  lotions , quel- 
ques applications  fraîches  sur  la  région  épigastrique  ; des 
boissons  rafraîchissantes , puis  la  glace  en  substance , 
suffisent,  avec  la  diète,  pour  amener  cet  heureux  ré- 
sultat. Mais  si  le  médecin  est  appelé  trop  tard,  ou  que  la 
maladie  débute  violemment  sous  l’influence  de  circonstances 
ou  de  causes  particulières , le  choléra  par  exemple , la  plus 
haute  expression  de  cette  maladie,  il  faut  d’abord  sai- 
gner; puis,  en  même  temps,  on  emploie  la  glace  et  les 
boissons  froides  les  plus  légères,  en  très-petite  quantité  (1). 
Quant  au  froid  extérieur , il  ne  doit  alors  être  employé  que 
lorsque,  le  cœur  étant  revenu  de  l’état  spasmodique , de  la 
stupeur  paralytique  dont  il  était  frappé  , la  circulation  s’es 
réveillée , la  chaleur  et  la  réaction  se  sont  vivement  mani- 


traitement  du  croup , on  ne  peut  mieux  faire  que  de  consulter  le  tra- 
vail de  M.  Emangaud,  de  l’Aigle  ( Annales  do  la  mkd.  phisioloy,  1827), 
le  plus  rationnel  et  le  plus  complet  qui  ait  encore  été  publié  sur  cette 
insidieuse  et  terrible  maladie,  parfaitement  appréciée  par  ce  praticien 
recommandable. 

(1)  Selon  le  conseil  de  MM.  Broussais,  Gravier,  Sophianopoulo  etc. 

23 
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festées.  Mais  quand  celle-ci  est  violente,  et  que  la  force 
de  la  fièvre  et  l’excès  d’innervation  menacent  l’économie 
d’un  incendie  général , il  faut  répandre  le  froid  à flots... 

Le  froid  intùset  extra,  mais  surtout  le  premier,  n’est  pas 
moins  utile,  moins  nécessaire,  dans  le  traitement  de  la 
gastrite  chronique  partielle  circonscrite , que  dans  celui 
de  la  gastrite  aiguë  générale  ou  diffuse.  L’estomac , en 
effet,  se  montre  parfois  tellement  et  si  long- temps  rebelle 
à l’action  du  calorique  (1) , que  les  alimens  sont  déjà  per- 
mis depuis  long-temps  que  parfois  ils  ne  peuvent  être  to- 
lérés que  froids.  C’est  pour  avoir  saisi  ce  fait  de  physiolo- 
gie pathologique  que  quelques  anciens,  Parménide  d’Elée, 
Avicenne,  etc.  (2)  ; et,  parmi  les  modernes,  MM.  Broussais 
et  ses  diciples  ; Récamier  , Strambio  (3) , Crato , Kraft , 
Heim  (4) , Brandis  (5)  et  plusieurs  autres  praticiens  de  tous 


(1)  Je  donne  , depuis  cinq  ans  passés , des  soins  pour  une  gastro- 
entérite organique , à une  dame  qui , depuis  ce  long  espace  de  temps  , 
ne  peut  supporter  que  des  alimens  froids  et  liquides.  S’il  lui  arrive 
d’en  essayer  de  chauds  , son  estomac  s’irrite,  le  cœur  se  débat , la 
tête  se  congestionne  , et  la  fièvre  ne  tarde  pas  à se  manifester  avec  une 
violente  réaction...  J’ai  souvent  remarqué  que,  longtemps  avant  que 
la  maladie  se  déclarât  manifestement,  les  porteurs  de  gastro-entérite 
ne  pouvaient  plus  supporter  les  boissons  ni  même  l’alimentation 
chaudes  : hier  encore  j’ai  eu  l’occasion  de  constater  ce  fait  dans  un 
cas  bien  remarquable  ! 

(2)  Sénèque  dit,  en  parlant  des  dames  romaines,  « qu’elles  se  sont 
faites  hommes  : elles  rejettent , ' comme  eux , par  régurgitation  , la 
surcharge  de  leurs  entrailles  , et  rendent  en  vomissemens  tout  ce 
qu’elles  ont  avalé  de  vin  ; elles  mangent  également  de  la  neige  peur 
apaiser  les  ardeurs  de  leur  estomac. — Æquc  nivom  rodunt , solatium 
stomachi  œst nantis...  » (Sbneca  : Epiât.  XCV.) 

(3)  M.  Stbambio  a employé  le  froid  avec  le  plus  grand  succès  , non 
seulement  dans  la  gastrite,  mais  encore  dans  la  gastro-péritonite 
aiguë.  ( Giornale  analitico  di  medicina  , t.  IX,  p.  453.) 

(4)  Pitschaft  : Op.  cit.,  p.  83. 

(5)  Bbandis  : Op.  cit.,  p.  84,  rapporte  qu’après  une  longue  et 
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les  pays  et  de  toutes  les  écoles. . , que  ces  médecins  obser- 
vateurs ont  obtenu  de  si  prodigieux  résultats  dans  le  trai- 
tement de  gastrites  regardées  jusqu’à  eux,  par  la  généralité 
du  peuple  médical , comme  essentiellement  et  fatalement 
mortelles... 

Quand  l’individu , je  le  repète , conserve  de  la  réaction , 
et  que  ses  poumons  sont  sains , les  applications , les  bains 
de  rivière  et  de  mer , l’habitation  sous  une  latitude  tem- 
pérée , etc. , doivent  également  aider  à l’action  du  froid 
intérieur. 

Sur  aucune  maladie  je  n’ai  recueilli  autant  et  d’aussi 
remarquables  résultats  de  l’influence  salutaire  du  froid , et 
dans  nulle  autre  je  n’ai  pu  le  faire  avec  autant  de  succès , 
car  j’ai  été  moi-même  ici  le  sujet  de  mon  observation.., 
car  je  me  suis  senti  souffrir  de  la  gastro-entérite  dans  toutes 
ses  phases,  dans  toutes  ses  nuances,  pendant  nombre  d’an- 
nées. Toutefois , faisant  exception  de  ma  propre  histoire  , 
et  renvoyant , pour  tout  ce  qui  se  rattache  à l’historique 
comme  à la  thérapeutique  de  cette  maladie , aux  phleg- 
masies  chroniques  et  aux  annales  de  la  médecine  physiolo- 
gique (1) , comme  au  recueil  le  plus  riche , le  plus  complet, 
qui  figure  dans  les  fastes  de  la  science , je  me  bornerai , 
dis-je,  à citer  ici  quelques  observations  de  gastrites,  à 
l’état  aigu  et  à l’état  chronique  , qui  me  semblent  le  mieux 
résumer , dans  leurs  gradations , et  la  maladie  elle-même 
et  le  traitement  qui  lui  convient  le  mieux. 


grave  affection  intestinale  , qui  lui  occasionait  souvent  la  nuit  des  co- 
liques et  des  ténesmes  tellement  violens , qu’ils  provoquaient  parfois 
la  syncope,  il  avait  pris  l’habitnde  de  combattre  ces  accidens  parl’eau 
glacée  à l’intérieur,  qui  les  faisait  aussitôt  disparaître.  — Je  connais 
également  plusieurs  médecins  non  moins  distingués  qui,  depuis  le  cho- 
léra ou  autres  maladies  graves  de  l’estomac  ou  des  intestins,  ont  senti 
la  nécessité  de  contracter  l’habitude  de  boire  à la  glace... 

(4)  Sans  omettre  mon  travail  déjit  cité  (avril  1832  de  ce  journal],  où 
se  trouvent  quelques  faits  de  ce  genre  vraiment  iuléressans. 
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(23  juillet  1S35  : observation  du  docteur  Jackson.) 

« La  chaleur  avait  été  excessive  pendant  quelques  jours  ; 
le  thermomètre  s’était  tenu  de  90°  à 98°  F.  ; je  fus  appelé 
auprès  d’un  homme  qu’on  supposait  malade  pour  avoir  bu 
de  l’eau  froide.  Le  sujet  avait  environ  trente-cinq  ans  : 
complexion  belle,  constitution  forte , tempérament  nervoso- 
sanguin.  Il  était  Irlandais  de  naissance,  et  tisserand  de 
profession.  Il  avait  travaillé  assidûment  tout  le  jour  à son 
métier,  dans  une  chambre  étroite  et  chaude , avait  été 
fortement  altéré  , et  avait  bu  abondamment  des  spiritueux 
et  de  l’eau , mais  non  pas  en  assez  grande  quantité  pour 
s’enivrer.  Le  soir,  il  sortit  après  avoir  mangé  de  bon  cœur, 
et,  à son  retour,  il  fut  tout  à coup  saisi  de  vertiges,  et  ne  put 
se  tenir  debout.  Il  fut  porté  chez  lui , et , d’après  la  sup- 
position que  cet  accident  avait  été  produit  par  de  l’eau 
froide,  on  lui  donna  des  spiritueux  et  du  laudanum.  Les 
symptômes  s’aggravèrent  aussitôt,  et,  après  quelques  mo- 
mens , furent  suivis  d'efforts  spasmodiques  et  convulsifs 
très-violens.  » 

« C’est  dans  cet  état  que  je  le  vis.  Ce  n’était  point  sans 
difficulté  que  quatre  ou  cinq  individus  athlétiques  parve- 
naient à le  retenir  sur  un  lit.  Sa  face  était  animée,  tiraillée, 
et  exprimant  l’angoisse  ; les  yeux  ardens.  Les  mouve- 
mens  convulsifs  venaient  par  paroxysmes,  duraient  cinq  à 
six  minutes  , et  laissaient  peu  d’intervalles  de  repos  ; pen- 
dant ces  intervalles,  agitation  des  bras,  cris  d’angoisse;  le 
pouls  était  fréquent , plein  , gêné  , la  peau  chaude  ; une 
sueur  abondante  couvrait  la  face  et  le  cou  ; l’épigastre  était 
extrêmement  sensible  ; la  pression  sur  cette  partie  excitait 
de  vives  plaintes  et  renouvelait  les  mouvemens  convulsifs  ; 
soif  intense  ; la  connaissance  était  intègre  ; mais  l’esprit 
absorbé  par  la  souffrance  ; le  malade  ne  pouvait  arrêter  son 
attention  aux  questions  qui  lui  étaient  adressées.  » 

» Mon  diagnostic  fut  : irritation  nerveuse  et  vasculaire 
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de  l’estomac.  La  prédisposition  à l’irritation  gastrique  ve- 
nait de  l’extrême  chaleur  ; l’irritation  elle-même  , excitée 
par  l'usage  du  spiritueux  pendant  le  jour,  et  par  le  repas 
du  soir,  avait  été  secondairement  aggravée  par  les  spiri- 
tueux et  le  laudanum , administrés  comme  remèdes  , l’ex- 
citation générale  du  système  vasculaire  et  l’irritation  de  la 
partie  du  cerveau  présidant  aux  mouvemens  volontaires  , 
avaient  été  transmises  sympathiquement  de  l’estomac  à ces 
organes.  » 

« Le  traitement  fut  conforme  à ces  vues  : j’ordonnai 
d’avoir  une  cuve  d’eau  de  puits  froide , et  de  faire  une  sai- 
gnée générale.  Pendant  que  le  sang  coulait , un  courant 
d’eau  fut  dirigé  sur  la  tête , et  de  l’eau  froide  donnée  à 
l’intérieur  par  petites  gorgées.  Au  commencement  de  ce 
traitement , il  survint  un  accès  convulsif  ; il  cessa  bientôt , 
et  quand  on  fut  arrivé  à la  vingtième  once  de  sang,  qui  fut 
la  dernière  qu’on  tira  au  malade , l’excitation  vasculaire  se 
calma.  Les  boissons  et  l’affusion  froides  furent  extrême- 
ment agréables  au  patient , qui  rendait  par  les  expressions 
les  plus  extraordinaires , le  bien  qu’elles  lui  procuraient.  Il 
m’apprit  alors  que  la  tête  et  l’estomac  étaient  le  siège  des 
angoisses  qu’il  avait  éprouvées,  et  que,  bien  qu’il  eût  la 
conscience  nette  de  ce  qu’il  faisait,  il  ne  pouvait  comman- 
der à la  violence  de  ces  mouvemens  convulsifs.  » 

« Des  compresses  trempées  dans  de  l’eau  froide  furent 
appliquées  à l’épigastre  ; de  l’eau  de  gomme  à la  glace, 
acidulée  avec  le  jus  de  limon , fut  prescrite  pour  toute  la 
nuit,  et  un  lavement  pour  tenir  les  intestins  libres. 
Le  24  juillet',  point  de  retour  des  convulsions  ; douleur  vio- 
lente dans  l’estomac  et  les  intestins , accompagnée  d’une 
évacuation  copieuse  de  sang  ; pouls  plein  et  tendu  : saignée 
de  douze  onces  ; eau  froide  en  lavcmens , tartrate  de  potasse 
et  de  soude , un  gros  dissous  dans  une  pinte  d’eau , plein 
un  verre  chaque  heure;  continuer  l’eau  de  gomme.  Le  25, 
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plus  de  chaleur  ; l’évacuation  du  sang  par  l’anus  a cessé 
après  le  premier  lavement  d’eau  froide  ; peau  douce  et 
fraîche;  pouls  naturel,  langue  chargée  : continuer  l’eau  de 
gomme.  Le  26,  convalescence.  >» 

( 23  avril  : observation  du  docteur  Laroche.  ) 

« Madame  F***,  trente  ans  environ , d’un  tempérament 
nerveux  et  sanguin , fut  attaquée , il  y a à peu  près  quatre 
ans , tandis  que  je  résidais  dans  l’état  d’Alabama , d’une 
douleur  violente  à la  région  épigastrique  / accompagnée  de 
vomissemens.  Cela  arriva  peu  après  le  dîner,  et  était  proba- 
blement causé  par  ce  qu’elle  avait  mangé.  » 

« Aucun  médecin  ne  se  trouvant  sous  sa  main  , son  mari 
lui  donna , par  cuillerées  à bouche , du  thé , de  la  camo- 
mille et  du  laudanum , qui  furent  cependant  rejetés  avec 
efforts  par  l’estomac,  et  les  symptômes  s’aggravèrent. 
Bientôt  l’irritation  gastrique  et  la  douleur  devinrent  si  vio- 
lentes , qu’elles  occasionèrent  de  forts  mouvemens  convul- 
sifs dans  les  muscles  , et  qu’elles  lui  ôtèrent  l’usage  de  ses 
sens  pendant  plus  de  six  heures.  Elle  revint  pourtant  de 
cette  attaque , plutôt  par  hasard  et  par  les  efforts  de  sa 
bonne  constitution  que  par  les  secours  de  l’art.  Depuis  ce 
temps , elle  est  sujette  à ce  mal.  Les  attaques  plus  ou  moins 
fortes  , sont  excitées  par  les  moindres  irrégularités  dans  le 
régime  , et  ne  s’apaisent  qu’avec  difficulté.  » 

« A deux  heures  du  matin  , le  23  avril  dernier,  elle  fut 
encore  attaquée  de  son  mal , et  souffrit  beaucoup  jusqu’à 
huit  heures,  moment  où  l’on  vint  me  chercher.  J’appris, 
par  ses  amis  , qu’elle  avait  été  légèrement  indisposée  quel- 
ques jours  auparavant , et  qu’elle  avait  mangé  la  veille  , au 
soir,  un  peu  de  homard.  Cet  aliment  avait  été  vomi  peu  de 
temps  avant  ma  visite , avec  la  plus  grande  partie  de  ce 
qu’elle  avait  mangé  pendant  le  jour.  On  m’informa  encore 
qu  elle  avait  pris  vingt  gouttes  de  laudanum  , du  thé  chaud, 
et  qu’on  avait  appliqué  des  flanelles  chaudes  à la  région  de 
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l’estomac.  La  douleur  quelle  éprouvait  était  difficile  à 
supporter  ; les  muscles  des  extrémités  supérieures , aussi 
bien  que  ceux  du  cou  et  de  la  face , se  contractaient  spas- 
modiquement ; la  peau  était  couverte  d’une  sueur  froide , 
et  le  pouls , dans  les  courts  intervalles  que  laissaient  entre 
elles  les  convulsions,  était  fortement  accéléré.  Jugeant, 
d’après  la  gravité  des  symptômes , qu’il  n’y  avait  pas 
de  temps  à perdre,  et  influencé  par  les  anciens  préju- 
gés , j’ordonnai  quarantes  gouttes  de  laudanum  dans  une 
petite  quantité  de  menthe  poivrée  (madame  F***  prenait 
toujours  le  laudanum  de  cette  manière),  la  continuation  du 
thé  chaud,  etc..  Peu  de  temps  après  l’administration  du 
laudanum  , la  douleur  augmenta , mais  elle  diminua  bientôt 
à la  suite  d’un  vomissement.  Une  autre  dose  fut  encore 
administrée  ; elle  aggrava  les  symptômes  et  porta  à vomir  ; 
alors  l’estomac  se  trouva  complètement  purgé  ! Je  prescrivis 
un  cataplasme  de  moutarde  sur  la  région  épigastrique  ; 
mais  comme  il  fallait  quelque  temps  pour  le  préparer , je 
jugeai  convenable  d’avoir  recours,  en  attendant,  à quel- 
ques moyens  capables  de  diminuer  les  souffrances  atroces 
de  la  malade , si  cela  était  possible.  » 

« Comme  le  laudanum  et  les  autres  remèdes  employés 
en  pareil  cas  , au  lieu  de  diminuer  la  douleur , semblaient 
l’aggraver,  je  me  déterminai  à essayer  l’eau  froide , comme 
elle  avait  été  prescrite , dans  des  cas  à peu  près  sembla- 
bles, par  mon  ami  le  docteur  Jackson,  de  cette  ville.  On  se 
procura  en  conséquence  un  verre  d’eau  de  source  bien 
fraîche , et  la  malade  en  prit  de  suite  la  moitié.  En  moins 
de  trois  minutes  il  se  manifesta  du  soulagement.  Une  égale 
quantité  d’eau  fut  donnée  avec  une  diminution  encore  plus 
grande  de  la  douleur.  Le  cataplasme  fut  alors  appliqué  , et 
ne  produisit  d’irritation  qu’au  bout  de  dix  minutes.  Pen- 
dant ce  temps , madame  F***  avait  bu  un  second  verre 
d’eau , avait  dormi  quelques  minutes  sans  aucun  spasme , 
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el  se  sentait  'délivrée  de  toute  douleur.  On  ôta  le  cata- 
plasme quinze  minutes  après  son  application , et  il  fut 
prescrit  à la  malade  de  boire  souvent,  pendant  le  jour,  de 
l’eau  froide  édulcorée  avec  le  sirop  de  fleurs  d’oranger. 
Dans  l’après-midi  ■,  la  malade  éprouva  quelques  douleurs 
spasmodiques  dans  l’estomac  pour  avoir  mangé  du  sagou , 
mais  une  gorgée  d’eau  lui  rendit  le  calme.  Cependant,  la 
langue  resta  rouge  et  un  peu  sèche.  Le  pouls  était  faible, 
et  la  peau  un  peu  chaude,  la  tête  douloureuse  el  la  soif 
assez  forte.  Il  fut  ordonné  de  continuer  l’eau  ; un  lavement 
émollient  fut  prescrit  pour  calmer  un  sentiment  de  pesan- 
teur et  de  malaise  dans  les  intestins.  » 

« Le  lendemain , j’eus  le  bonheur  de  trouver  que  tous 
les  signes  d’irritation  gastrique  s’étaient  apaisés.  Les  intes- 
tins étaient  constipés  et  la  langue  un  peu  sale  mais  pâle , je 
prescrivis  du  sel  d’Epsom  et  de  la  magnésie  calcinée , el 
toute  espèce  de  douleur  disparut.  Si  l’on  en  excepte  l'irri- 
tation causée  par  la  moutarde],  madame  F***  fut  alors 
rendue  à une  santé  parfaite.  Comme  on  le  pense  facilement , 
l’issue  favorable  de  cette  maladie  sous  l’influence  de  ce 
traitement , fit  sur  mon  esprit  une  forte  impression , et  me 
conduisit  à la  détermination  de  recourir  promptement  à 
l’eau  froide  dans  tous  les  cas  d’affection  douloureuse  et 
spasmodique  de  l’estomac  qui  pourraient  dorénavant  se 
présenter  à mon  observation.  Je  suis  intimement  convaincu 
que  le  soulagement  apporté  dans  ce  cas  ne  peut  être  attri- 
bué à nul  autre  moyen  qu’à  l’eau , puisque  les  remèdes 
précédemment  administrés  avaient  aggravé  les  symptômes, 
et  que  la  malade  se  sentit  soulagée  avant  que  la  moutarde 
ait  eu  le  temps  de  rougir  la  peau , et  ait  produit  la  moindre 
sensation  de  chaleur  et  de  douleur.  » 

« Si  cette  conclusion  est  juste,  le  cas  que  je  viens  de  rap- 
porter est  intéressant  sous  plus  d’un  rapport  ; 1°  il  montre 
l’excellence  de  l’eau  froide  pour  calmer  l’irritation  nerveuse 
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de  l’estomac  et  l’irritation  vasculaire  qui  s’ensuit;  2°  il 
prouve  qu’une  irritation  purement  nerveuse,  qui  passe  pour 
requérir  l’emploi  des  narcotiques  , des  antispasmodiques 
et  même  des  stimulans  diffusibles , peut  être  guérie  par  les 
mêmes  remèdes  que  l’inflammation , c’est-à-dire  par  les 
sédatifs  ; 3°  il  sert  à faire  ressortir  un  contraste  frappant 
entre  les  effets  de  la  pratique  perturbatrice  trop  souvent 
employée  contre  l’irritation  gastrique , et  ceux  de  la 
méthode  sédative  recommandée  par  les  médecins  fran- 
çais de  ce  jour  (1) . » 

Le  30  août  3832,  je  fus  appelé  pour  donner  des  soins 
à madame  A"**,  rue  Sainte-Marie,  dans  un  état  d’ètisie , 
me  dit-on , et  menacée  de  mort  prochaine.  J’eus  hâte  de 
me  rendre  auprès  d’elle,  je  la  trouvai  penchée  sur  son  lit 
et  d’une  maigreur  extrême  , et  je  n’appris  point  sans  éton- 
nement quelle  avait  été  naguère  encore  une  fort  jolie 
femme.  Elle  était  âgée  d’environ  quarante-cinq  ans,  grande 
et  svelte  , du  tempérament  nervoso-sanguin , constitution 
usée  , émaciation  effrayante  ! J’interrogeai  la  malade , 
et , d’un  œil  sec  et  morne  , d’une  voix  presque  éteinte , elle 
me  raconta  ainsi  son  histoire  , fréquemment  interrompue  : 

« Mariée  à un  brave  officier  d’ordonnance  de  l’empe- 
reur, j’eus  la  douleur  de  le  voir  s’éteindre,  lentement 
miné  par  les  chagrins  que  lui  causaient  la  chute  du  grand 
homme  et  les  persécutions  de  la  restauration...  Dépouillée 
de  ma  fortune  par  d’infâmes  artifices,  et  restée  veuve  avec 
une  modique  pension  qui  devait  suffire  à peine  à ma  subsi- 
stance et  à celle  de  mes  trois  enfans,  je  tombai  bientôt  ma- 
lade, et  ne  tardai  pasd’arriver  à la  misère. . . Ceci,  M.  le  doc- 


(1)  Suivent  plusieurs  observations  analogues  : Annales  de  la  méde- 
cine physiologique , t.  XI , p.  132  : Extrait  du  North  american  medi- 
cal and  suryical  journal , n°  4,  octobre  1826,  t.  II,  p.  250.  — Pour 
observations  de  gastrite  grave  et  rebelle  , voir  les  art.  Grippe  (§  227) 
et  Choléra  (5  260), 
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teur,  remonte  à 1817. Ma  maladie,  alors,  comme  toutes  celles 
que  j’ai  faites , fut , je  crois , une  affection  d’entrailles. 
J’étais  sans  sommeil , j’avais  perdu  l’appétit  et  les  forces  ; 
une  soif  inextinguible,  et  une  constipation  opiniâtre  me 
tourmentaient...  On  me  traita  par  les  purgatifs,  et,  tant 
bien  que  mal , après  une  quinzaine  de  jours  de  ce  traite- 
ment , et  d’une  fièvre  persistante,  je  repris  mes  occupations 
et  le  soin  de  mes  pauvres  enfans  , depuis  ce  temps  confiés 
à la  pitié  généreuse  de  bons  voisins  !..  » 

« Élevée  dans  l’aisance  , délicate  et  fière  , je  ne  pouvais 
me  faire  à ma  nouvelle  position  ; et , après  quelque  temps 
encore  de  celte  lutte  impuissante , je  retombai  malade,  vers 
1820  ; mais  cette  fois  tellement  épuisée,  que  je  crus  tou- 
cher à ma  dernière  heure.  Un  médecin  fut  encore  appelé. 
Toutefois , comme  il  me  donnait  des  amers  et  de  prétendus 
fortifions , qui  m’irritaient  et  m’affaiblissaient  de  plus  en 
plus , je  le  remerciai.  Je  me  mis  à confectionner  moi-même 
des  boissons  adoucissantes  et  rafraîchissantes  pour  toute 
médication  ; et  tout  le  monde , ainsi  que  moi , fut  étonné 
de  ma  prompte  guérison..  ; de  telle  sorte  que , avec  le  ré- 
gime et  l’hygiène  que  je  m’étais  créés , en  3825  je  me  por- 
tais assez  passablement  et  je  commençais  à me  façonner  à 
ma  dure  condition , voyant  grandir  autour  de  moi , avec 
quelque  bonheur , malgré  le  triste  avenir  qui  l’attendait , 
ma  chère  petite  famille  ! quand  un  jour , je  bus  de  l’eau  de 
javelle  que,  par  inadvertance , un  de  mes  fils  encore  en- 
fant avait  versée  dans  ma  boisson...  » 

« Malgré  les  contre-poisons  qu'on  m’administra  assez 
promptement , l’estomac , encore  souffrant , reçut  une  pro- 
fonde atteinte  de  l’action  de  ce  corrosif;  et  jamais,  depuis, 
il  ne  s’est  remis  au  point  de  me  permettre  une  alimentation 
un  peu  substantielle.  Aujourd’hui , ma  langue  est  épaisse , 
ma  bouche  amère  et  chaude  ; je  vomis  les  choses  les  plus 
légères,  et  mon  estomac  délabré  peut  à peine  supporter  les 
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liquides.  Il  y a donc  sept  ans , monsieur,  que  je  mène  la 
plus  triste  existence.. , demandant  et  souhaitant  la  mort, 
car  je  ne  puis  plus  être  utile  aux  miens,  et  la  vie  m’est  un 
trop  lourd  fardeau...  J’ai  vu  un  grand  nombre  de  vos  con- 
frères, qui  ne  m’ont  en  rien  soulagée,  avancée  ou  reculée  : 
vous , monsieur,  ne  soyez  pas  aussi  impitoyable,  guérissez- 
moi  ou  aidez-moi  à mourir...  » 

Ce  fut  bien  en  désespoir  de  cause  , et  pour  ne  pas 
abandonner  cette  mère  infortunée , que  j’entrepris  non  pas 
de  la  guérir  , mais  de  la  soulager.  Après  lui  avoir  prescrit 
un  bain  général , tiède , avec  addition  de  décoction  de  ra- 
cines de  guimauve  et  de  têtes  de  pavots  , et  lui  avoir  re- 
commandé d’y  revenir  tous  les  trois  ou  quatre  jours  , j’or- 
donnai des  frictions  sèches  , des  cataplasmes  émolliens  à 
une  douce  température  graduellement  abaissée  , sur  l’épi- 
gastre chaud  et  pulsatile  ; et , la  poitrine  étant  saine , je  lis 
donner  les  boissons  ( gommées  et  acidulées  ) froides , puis 
enfin  la  glace  en  substance.  Pour  tout  aliment,  je  permis 
le  lait  à la  même  température  , et  des  quarts  de  lavement 
de  bouillon,  une  ou  deux  fois  par  jour,  que  je  luisais 
suivre , deux  heures  après , de  quarts  de  lavement  de  gui- 
mauve aussi  froids. 

Trois  jours  s’étaient  à peine  écoulés  que  la  malade  se 
trouva  mieux  : la  langue  s’était  nétoyée,  l’appétit  commen- 
çait à se  faire  sentir  , le  sommeil  revenait  quelques  heures  ; 
et,  moins  sombre  et  moins  affaissée,  la  pauvre  femme  com- 
mençait à renaître  à l’espérance  ! Je  ne  changeai  rien  à 
son  traitement;  seulement  j’augmentai  un  peu  la  dose  du 
lait  et  du  bouillon  en  lavement.  Trois  jours  plus  tard  en- 
core, c’est-à-dire  le  4 septembre,  l’amélioration  progres- 
sait et  la  maladie  semblait  vraiment  céder  : la  peau  perdait 
sa  couleur  terreuse  , les  yeux  reprenaient  de  l’expression 
et  de  la  pureté  ; le  ventre  s’assouplissait , l’appétit  se  ré- 
veillait. Même  traitement , et , de  plus , quelques  bains  de 
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pieds  irritans  pour  réchauffer  les  extrémités;  la  teinture 
de  digitale  laudanisée  en  frictions  et  même  en  lavemens  est 
donnée  contre  des  palpitations  violentes  et  douloureuses 
qui  se  manifestent  parfois.  Le  7,  amélioration  aussi  de  l’état 
du  cœur  ; la  convalescence  marche  : on  veut  ajouter  un 
peu  de  fécule  au  lait  cuit  ; mais  la  chaleur  du  potage  plus 
encore  que  le  potage  lui-même  est  mal  accueillie  ; l’envie 
de  vomir  reparaît,  un  peu  de  fièvre  s’allume  , etc.  Retour 
au  froid  pour  l’alimentation  comme  pour  la  boisson  ; retour 
rapide  aussi  au  bien-être. 

Le  10  , persistance  du  bien-être  ; quelques  petites  co- 
liques toutefois  : suppression  de  la  digitale.  Le  15,  amélio- 
ration marquée  : l’appétit  étant  prononcé , les  forces  assez 
développées  et  la  convalescence  manifeste  , on  veut  revenir 
aux  potages  chauds  : mêmes  accidens...  On  donne  de  la 
gelée  de  viandes  blanches  et  des  crèmes  froides  qui  pas- 
sent bien;  on  les  entrepasse  avec  la  glace  (deux  petits 
repas  et  deux  fois  la  glace  aux  fruits,  à quatre  heures  d’in- 
tervalle ).  Le  18  , progrès  des  forces.  Le  22 , je  trouve  la 
malade  levée  et  se  promenant  dans  sa  chambre  ; elle  a 
mangé  passablement  de  diverses  préparations  plus  ou  moins 
consistantes,  mais  toujours  froides.  Le  25 , amélioration 
marquée.  Le  28,  l’état  général  de  la  malade  est  très-satis- 
faisant et  elle  sort  en  voiture  ; ce  qui  lui  cause  une  joie  indi- 
cible : elle , prisonnière  depuis  tant  d’années  , rompre  son 
ban  ! disait-elle. ..  Le  2 octobre  la  malade  est  si  bien  qu’elle 
désire  sortir  à pied  avec  sa  fille,  ayant  en  réserve  son 
pliant;  ce  que  j’autorise.  On  revient  aux  potages  chauds ? 
qui , cette  fois , sont  supportés  ; mais  la  glace  est  encore 
nécessaire  une  fois  par  jour,  le  soir  en  se  mettant  au  lit , 
afin  de  rafraîchir  l’estomac.  Enfin  le  rétablissement  pro- 
gressif des  forces  me  permet  de  quitter  madame  G0**  le 
6 novembre  ; et  depuis  ce  temps , notre  malade  ayant  re- 
couvré son  ancienne  santé  (j’allais  dire  sa  fraîcheur),  s’est 
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maintenue  si  bien  portante  que  je  n’ai  pas  eu  connaissance 
qu’elle  ait  gardé  un  jour  son  lit. 

Enfin,  à toutes  ces  histoires,  à tous  ces  faits,  si  concluans  en 
faveur  de  l’emploi  du  froid  dans  la  gastrite  aiguë  et  chronique, 
citons  un  dernier  fait,  une  dernière  histoire  que  je  ne  saurais 
passer  sous  silence.  En  effet , indépendamment  de  son  impor- 
tance pour  notre  démonstration , elle  réveille,  au  cœur  de 
tout  homme  bien  organisé,  tout  à la  fois  de  si  glorieux  et  de 
si  déchirans  souvenirs  , de  si  grands  et  de  si  terribles  en- 
seignemens!!.. 

Le  soir  du  29  avril  1821 , six  jours  avant  sa  mort , 
Napoléon , sourdement  détruit  par  une  gastrite  chronique 
fomentée  par  les  chagrins,  les  humiliations  et  les  angoisses 
de  toutes  sortes  auxquelles  il  était  en  butte  depuis  six  an  - 
nées , et  aggravée  par  le  traitement  incendiaire  auquel  il 
était  soumis..  ; d’ailleurs  vivement  sur-excité  en  ce  moment 
par  l’état  d’exaltation  où  venait  de  le  monter  cette  solen- 
nelle et  magnifique  apostrophe  devant  laquelle  pâlissent  les 
plus  grandes  beautés  oratoires  de  l’antiquité..  « J’étais  venu 
m'asseoir  AU  FOYER  BRITANIQUE  ; JE  DEMANDAIS  UNE  LOYALE 
hospitalité....  , etc.  » ; Napoléon  , se  sentant  altéré,  de- 
manda de  l’eau  fraîche...  Après  avoir  bu  un  peu  d’eau 
de  la  fontaine  située  à une  lieue  de  Longwood  , il  se  sentit 
plus  calme , et  dit  à ceux  qui  l’entouraient  : « Si  la  desti- 
» née  veut  que  je  vive  encore  quelques  jours , j’éleverai  un 
» monument  au  lieu  où  jaillit  cette  source,  en  mémoire  du 
» soulagement  qu’elle  m’a  procuré...  Si  après  ma  mort  on 
» ne  proscrit  pas  mon  cadavre  comme  on  a proscrit  ma 
» personne , si  on  ne  me  refuse  pas  un  peu  de  terre , je 
» souhaite  qu’on  ensevelisse  mon  corps  là  où  coule  cette 
» eau  si  douce  et  si  pure  ; ou  bien  dans  la  cathédrale 
«d’Ajaccio  en  Corse;  ou  mieux  encore  sur  bords  de.. 
» la  Seine....»  (Émile  Marco  de  Saint-Hilaire  : Souvenirs 
intimes  du  temps  de  l’empire.  ) 
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De  l’entérite. 

§ 206.  L’entérite  étant  de  même  nature,  et  ordinaire- 
ment dite  aux  mêmes  causes  que  la  gastrite , dont  elle 
n’est,  au  reste,  le  plus  souvent  qu’une  dépendance  ou  une 
complication  , car  il  est  rare  qu’elle  remonte  du  colon  ou 
qu’elle  soit  primitive..;  l’entérite  est  aussi  favorablement 
modiliée  par  l’action  du  froid.  Mais  comme  ici  il  ne  peut, 
comme  dans  la  gastrite  ou  dans  la  colite , être  mis  en  con- 
tact immédiat  avec  la  surface  malade  , il  est  d’une  utilité 
moins  directe.  Quelquefois  le  froid  réclame  ici , comme 
dans  la  plupart  des  phlegmasies  aiguës , le  déploiement 
antérieur  ou  simultané  des  émissions  sanguines  locales , 
rarement  générales.  On  insiste  donc  pour  son  administra- 
tion , sur  les  boissons  froides  , la  glace  ou  les  lavemens 
frais , suivant  que  la  complication  ou  la  prédominance 
d’irritation  existe  dans  la  parlie  supérieure  ou  inférieure 
de  l’intestin  grêle.  Quant  au  froid  extérieur,  il  consiste , 
comme  dans  le  cas  précédent,  en  bains  généraux  et 
en  applications  au  pourtour  de  l’ombilic  et  sur  la  partie 
moyenne  de  l’abdomen. 

Mais  comme  l’entérite  est  souvent  occasionée  par  une 
mauvaise  alimentation  , et  que  dans  tous  les  cas  elle  entrave 
la  nutrition,  le  malade  est  ici  en  général  moins  fort  et 
moins  capable  de  réaction.  Aussi  se  rencontre-l-elle  parti- 
culièrement chez  les  enfans  et  chez  les  individus  faibles  et 
malingres.  Le  froid  est  donc  moins  directement  et  moins 
long-temps  utile  dans  l’entérite  que  dans  la  gastrite  propre- 
ment dite.  Il  faut  même  le  suspendre  par  en  haut  quand 
l’estomac , étant  guéri  et  refroidi , appète  les  alimens  et 
a besoin  d’une  certaine  stimulation  ; car  alors , en  empê- 
chant la  digestion  et  en  provoquant  le  bol  alimentaire  à des 
erreurs  de  lieu  dans  les  intestins , il  ne  fait  qu'accroître 
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la  maladie.  Même  remarque  pour  l’administration  infé- 
rieure du  froid , quand  le  gros  intestin  est  entièrement 
rétabli. 

L’entérite,  arrivée  au  point  d’appeler  les  secours  de  la 
médecine,  n’étant  déjà  plus  simple,  mais  participant  de 
la  gastrite  et  plus  souvent  de  la  colite  - ou  des  deux  à la 
fois , il  serait  impossible  de  produire  une  observation  d’en- 
térite pure  et  parfaitement  circonscrite  : son  histoire  sera 
donc  implicitement  contenue  dans  celles  de  ses  deux  sœurs 
aînée  et  cadette. 

De  la  colite. 

§ 207 . Rarement  aussi  elle  est  primitive;  elle  est  due  le  plus 
souvent  à la  propagation  de  l’irritation  de  la  région  moyenne 
de  l’intestin  à larégion  inférieure.  Résultat  des  mêmes  causes 
et  entraînant  les  mêmes  conséquences  pour  la  nutrition 
que  l’entérite,  la  colite  donne  lieu,  quant  à l’usage  du 
froid , aux  mêmes  réflexions  que  la  phlegmasie  de  l’intestin 
grêle.  Mais  comme  on  peut  dans  la  colite,  de  même  que 
dans  la  gastrite,  agir  immédiatement  sur  la  surface  ma- 
lade , les  effets  produits  sont  beaucoup  plus  prompts  et  plus 
marqués  sur  elle  que  dans  l’entérite.  Les  lavemens  froids 
seront  donc  ici  d’un  grand  secours  (1).  Mais  la  complica- 
tion gastrique  étant  assez  rare  dans  ce  genre  d’irritation 
intestinale , surtout  si  la  maladie  se  prolonge  et  passe  à 
l’état  chronique , ie  froid  (la  glace  surtout)  par  on  haut,  ne 
sera  donné  qu’avec  beaucoup  de  réserve,  et  seulement  lors- 


(d)  C’est  sans  doute  en  modérant  , en  arrêtant  le  mouvement  péri- 
staltique exagéré  du  canal  digestif,  que  les  lavemens  agissent,  à la  ma- 
nière des  narcotiques  et  des  pilules  du  docteur  Ségond  (* *),  favorables 
dans  certaines  nuances  de  cette  irritation , qu’elles  modifient  puis- 
samment aux  Antilles. 

(*)  Docurnens  pour  servir  à l’histoire  et  nu  Irai  tentent  de  la  dysenterie , d’a- 
pres la  méthode  ccleclit/ne  , par  A.  Segontl  ; Paris  , Baillière  (J,  15.),  i830‘. 
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que  le  malade  en  exprimera  le  désir  ; autrement , n'étant 
pas  absorbé  dans  l’estomac  , il  serait  précipité  dans  les  in- 
testins moyens , dérangerait  les  digestions  et  emporterait 
les  excréta  avant  qu’ils  ne  soient  réduits  aux  conditions  né- 
cessaires pour  leur  exonération,  ne  faisant  ainsi  qu’ac- 
croître les  accidens  au  lieu  de  les  combattre  (§  136  (2)  ). 
*Un  exemple  pris  sur  moi-même , me  semble  assez  bien  ré- 
sumer cette  double  histoire  de  l’entéro-colite  , et  je  vais  le 
consigner  ici. 

A peine  remis  d’une  gastrite  chronique  qui  m’avait  épuisé 
par  le  régime  extrêmement  sevère  auquel  elle  m’avait  con- 
damné, malgré  ma  vie  active  et  laborieuse  ; l’estomac  étant 
guéri  et  refroidi,  et,  l’appétit  extrême , mes  forces  se  ré- 
tablissaient , lorsque,  sous  l’influence  de  l’automne  humide 
de  1829 , oubliant  d’ailleurs  combien  mon  estomac  était 
encore  débile  (mes  digestions  étaient  toujours  imparfaites  , 
mes  selles  mal  liées)  , je  m’étais  plusieurs  lois  livré  à mon 
alimentivité...  Un  jour  que,  soit  mauvaise  disposition  hy- 
grométrique ou  individuelle,  soit  que  mon  appétit  m'eût 
entraîné  trop  loin , je  fus  tout  à coup  pris  de  borborygmes, 
d’un  ^ peu  de  lympanite,  de  coliques,  de  dévoiement  et 
d’une  fièvre  assez  violente.  C’était  un  soir  (le  25  septembre). 
Je  me  mis  au  lit  sans  rien  employer,  voulant  observer  et 
attendre  la  marche  que  prendraient  les  symptômes  ; espé- 
rant d’ailleurs  que  cette  indisposition , malgré  son  caractère 
un  peu  insolite , se  terminerait  franchement.,  comme  cela 
était  arrivé  déjà  tant  de  fois  dans  le  cours  de  cette  longue 
et  désespérante  maladie  (elle  datait  de  1823). 

Mais  il  n’en  ftu  pas  ainsi.  Tous  les  accidens  s’aggravè- 
rent, et  les  selles  et  le  ténesme  devinrent  tellement  fré- 
quens  et  douloureux,  que  je  fus  forcé  de  me  mettre  environ 
cent  fois  sur  le  vase  en  moins  d’un  jour,  rendant  du  sang 
autant  que  de  mucosités.  Sur  ces  entrefaites  , mon  hono- 
rable confrère  et  ami , M.  Treille  , et  mes  bons  camarades 
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MM.C.  Broussais  et  Gaubert  étant  venus  me  voir,  ils  m’or- 
donnèrent trente  sangsues  à l’anus , la  décoction  légère  de 
riz  édulcorée  avec  le  sirop  de  gomme  froide  pour  boisson  , 
des  quarts  de  lavement  amylacés  et  opiacés  tièdes,  et  des 
bains  entiers  également  tièdes.  Le  lendemain  de  celte  mé- 
dication , les  accidens  étaient  calmés  ; mais  je  remarquai 
que  les  boissons  froides , d’abord  fort  agréables  et  bien 
accueillies  par  l’estomac  , lui  devenaient  lourdes  et  pé- 
nibles , filaient  dans  la  longueur  de  l’intestin , et  arrivaient 
dans  le  colon , où  elles  donnaient  lieu  à des  coliques , à du 
lenesme  et  à de  nouvelles  selles  ; j’en  élevai  un  peu  la  tem- 
pérature, et  il  n’en  fut  plus  ainsi.  J’observai  en  même  temps 
que,  si  peu  élevée  qu’elle  fût,  la  température  de  mes  lave- 
mens  exaltait  le  mouvement  péristaltique  et  les  douleurs 
du  colon... 

Je  songeais  donc  à prendre  des  lavemens  froids,  quand, 
m’étant  mis , par  la  négligence  de  mon  domestique , dans 
un  bain  très-chaud , les  douleurs  d’entrailles  se  dévelop- 
pèrent avec  une  telle  violence  et  avec  une  telle  prompti- 
tude , que  j’allais  me  retirer  brusquement  du  bain;  mais  il 
me  vint  à la  pensée  de  prendre  le  lavement  frais  que  je  me 
proposais  un  instant  auparavant  ; et  au  moment  même  les 
coliques  et  tous  les  accidens  cessèrent  comme  par  enchan- 
tement , et  j’éprouvai  un  tel  bien-être  que  je  m’endormis 
dans  le  bain  même...  Ce  fut  le  terme  de  mes  souffrances. 
Je  continuai  encore  des  quarts  de  lavemens  froids  pendant 
quelques  jours  en  en  diminuant  graduellement  le  nombre; 
tout  se  termina  après  une  semaine  de  séjour  au  lit , et  je 
pus  sortir  le  douzième  jour. 

Toutefois  j’ai  conservé  pendant  plus  de  deux  années  une 
susceptibilité  extrême  des  intestins  ; et  le  moindre  écart  de 
régime,  le  moindre  excès  d’alimens  (en  légumes  herbacées 
surtout),  le  moindre  froid  aux  pieds,  le  moindre  travail  après 
le  repas,  la  moindre  réaction  morale, •etc.,  suffisaient  pour 
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déranger  mes  digestions  et  me  donner  quelques  selles  lien- 
tériques.  Long-temps  aussi  je  dus  me  restreindre  au  ré- 
gime sec  (jus  de  viandes  , poisson  d'eau  douce , fécules  di- 
verses , riz  et  mais , en  particulier  ; œufs  frais , volaille , 
perdrix,  lapin,  etc.),  et  me  priver  de  froid  a l’inté- 
rieur, de  glaces  surtout  qui  me  dévoyaient  immédiatement. 
Mais  , au  temps  chaud , les  bains  froids  à l’eau  courante  et 
par  immersions  répétées  , me  furent  toujours  favorables  , et 
je  ne  doute  pas  que  les  bains  de  mer  ne  me  l’eussent  encore 
été  bien  davantage. 

Les  docteurs  Maure-Ferrari,  Agliati,  Nardi,  etc.,  en 
Italie , Reuss  , Hufeland  (1) , Gôden  (2) , etc.,  en  Allema- 
gne , rapportent  également  un  très-grand  nombre  de  gué- 
risons de  diarrhées  et  de  dysenteries  par  l’emploi  du  froid 
intus  et  extra  (3). 


Des  fièvres  dites  essentielles. 

§ 208.  Je  considère , avec  le  fondateur  de  l’école  fran- 
çaise , la  fièvre  comme  l'expression  physiologique  constante 
d’une  irritation  locale  primitive  ou  sympathique  du  cœur  ; 
et  les  lièvres  essentielles,  comme  des  phénomènes  ou  des 
symptômes  consécutifs  de  l’irritation  d’une  des  trois  por- 
tions ( supérieure , moyenne  ou  inférieure  ) du  canal  di- 
gestif, ou  de  ce  canal  entier,  par  exemple  dans  le  choléra , 
lors  de  la  lièvre  de  réaction  qui  succède  à la  congestion 
torpéliante  du  début  ; que  cette  irritation  soit  due  à une 
cause  ordinaire  et  commune,  ou  à une  cause  extraordi- 


(1)  Maure -Ferrari , Agliati,  Nardi  : Giornale  analitico  di  viedi- 
cina  del  dotlore  Stravibio , t.  XXII , p.  344  et  372 , et  t.  I,  p,  397.  — 
Annali  unie  ers  ali  di  medicina  , t.  49  , p.  225, 

(2)  Reuss  : Op.  cit.,  p,  39. 

(3)  Pitschai'T  : Op.  cit.,  p.  35. 
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naire  ou  spécifique..;  dans  cette  conviction,  je  pour- 
rais me  borner  ici  à ce  que  j’ai  émis  touchant  l’action 
du  froid  dans  la  gastro-entéro -colite  ; mais  pour  me  con- 
former aux  erremens  encore  suivis  dans  les  écoles , je  vais, 
tout  en  rapportant  chaque  essentialité  à la  cause  matérielle , 
passer  successivement  en  revue  les  fièvres  des  auteurs , et 
rapporter  des  exemples  qui  démontrent  l’utile  part  du  froid 
dans  leur  traitement.  Quoi  qu’il  en  soit , et  même  en  négli- 
geant avec  les  essentialistes , et  la  nature  et  le  siège  de  ces 
maladies , on  peut  induire  de  la  seule  définition  de  la  fièvre, 
l’utilité  de  l’emploi  du  froid  pour  leur  guérison.  Les  an- 
ciens qui  n’avaient  d’autres  guides  que  l’amour  du  vrai , 
le  sens  commun  ou  leur  génie;  et  dont  le  jugement  n’était 
pas  faussé  par  la  passion , n’ont-ils  point,  par  la  seule  défi- 
nition (1)  qu’ils  ont  donnée  de  la  fièvre , plus  avancé  l'his- 
toire et  partant  la  thérapeutique  du  phénomène  multiple 
et  particulier  qui  résulte  de  l’irritation  , avec  réaction  sur 
le  cœur,  d’un  point  quelconque  de  l’économie  ( entité 
fièvrb  ) , que  toutes  les  subtilités  entassés  par  les  écoles 
qui  se  sont  succédé , jusqu’à  l’établissement  de  la  méde- 
cine physiologique?.. 

On  peut  d’ailleurs  se  faire  une  idée  de  la  manière  de 
penser  des  médecins  de  l’antiquité  sur  l’usage  de  l’eau 
froide  dans  la  fièvre , par  le  trait  suivant  que  Plutarque 
nous  a transmis  dans  la  vie  d’Antoine  : « Comme  donc  que 
il  fust  un  jour  venu  un  médecin  qui  faisait  merveille  d'al- 
léguer et  d’arguer , tant  qu’il  rompait  la  teste  à tous  ceux 
qui  estaient  à table.  Pour  clore  la  bouche , Philotas  lui  fait 
cet  argument  sophistique  : Ll  est  bon  de  donner  à boire  de 
l’eau  froide  à un  malade  qui  a la  fiebvre  en  quelque  manière  : 


(1)  Fièvre  , f abris,  de  fervero , brûler,  être  en  feu  ; en  grec  nùpsioc, 
de  K\>p,  feu.,..  , 
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or  est-il  que  tout  malade  qui  a la  fiebvre , l'a  en  quelque 
manière;  il  s’ en  suit  donc  qu’il  est  bon  de  donner  de  Veau 
froide  à tout  malade  qui  a la  fiebvre...  Le  médecin  demeura 
muet  et  fut  si  estonné  qu’il  sceut  plus  que  dire  (1).  » 

§ 209.  A.  Fièvre  inflammatoire  ( angio-tenique , sy- 
noque  simple,  etc.;  irritation  gastro-intestinale  au  premier 
degré).  — Cette  fièvre  n’atteignant  que  les  jeunes  sujets, 
neufs , sanguins  et  vigoureux , il  est  évident  que  le  froid 
intùs  et  extra  y sera  d’une  très-grande  utilité.  C’est  ce 
qu’on  vérifie  tous  les  jours  depuis  nombre  de  siècles.  Ainsi 
Galien  parmi  les  anciens  dit  (2)  nettement  ; « Les  remèdes 
des  fièvres  continues  sont  au  nombre  de  deux  : la  saignée 
et  les  boissons  froides...  » Je  pourrais  appuyer  cette  opinion 
d’un  grand  nombre  de  faits  que  je  possède  ; mais  je  me 
borne  au  suivant , suffisamment  explicite , quoique  trop  peu 
détaillé  : « Un  malade  attaqué  de  synoque  simple , avait 
été  amplement  purgé , saigné , etc.  Il  était  dans  un  délire 
furieux;  courant  dans  un  jardin,  et  voulant  sauter  par 
dessus  un  puits , il  tombe  dedans  : saisi  par  l’eau  froide  , 
le  bon  sens  lui  revient , il  crie  au  secours  ; il  est  retiré  du 
puits , on  le  met  dans  un  lit , il  sue  beaucoup  pendant  une 
nuit,  et  la  fièvre  disparaît  (3).  Le  délire  du  malade,  dit  le 
docteur Planchon  (4),  qui  rapporte  ce  fait,  l’instinct  ou  le 
hasard,  le  servit  mieux  que  tous  les  moyens  employés  jus- 
que-là... » 


(1)  Plutarque  : Vie  d'Antoine,  traduction  d’Amyot,  p.  63S. — C’est 
surtout  dans  les  fièvres  que  les  modernes  ont  aussi  constaté  l’utilité  du 
froid  intùs  et  extra  , et  aux  noms  d’auteurs  contemporains  que  je  me 
suis  fait  un  devoir  de  citer  ( § 8),  je  dois  aussi  ajouter  celui  du  doc- 
teur sir  Robert  Chermside  , qui  a soutenu  sa  thèse  inaugurale  sur  celte 
question  : De  Aquœ  friyidœ  in  febribus  v su;  Edimbourg,  1817. 

(2)  Galien  : Met.  mid .,  liv.  ix. 

(3)  Journal  de  mid,,  t.  XXX,  p,  127, 

(4)  Planchon  : Op,  oit ,,  p.  2Ü, 
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Àlbinus , Rhazès , Etmüller  ; Heberden , Hieronymus 
Cardanus  (1) , Giannini , etc. , comptent  un  grand  nombre 
de  cures  analogues.  Mais  l’excès  de  fièvre  et  de  caloricitjc 
étant  de  notre  temps  prudemment  combattu  par  la  sai- 
gnée , et  la  transpiration  étant  ordinairement  très-abondante 
dants  la  fièvre  inflammatoire,  le  froid  extérieur  n’y  est  pas 
toujours  sans  danger , du  moins  dans  nos  climats  et  pen- 
dant la  saison  rigoureuse.  Le  froid  intérieur  suflisant  d’ail- 
leurs à toutes  les  indications,  doit  être  ici , dans  les  cas  or- 
dinaires, à peu  près  seul  employé. 

§ 210.  B.  Fièvre  bilieuse  (ardente,  causus,  mé- 
ningo -gastrique  ; gastro-  duodènite).  — La  fièvre  bilieuse 
s’observant  dans  un  âge  plus  avancé  et  dans  les  con- 
stitutions à prédominance  du  système  ou  tempérament 
gastro -intestinal,  c’est-à-dire  avec  exaltation  et  sou- 
vent avec  irritation  de  ce  système.  Le  froid  intùs  et 
extra  a été  prescrit  contre  elle  dans  tous  les  temps  et  par 
tous  les  bons  observateurs.  Ainsi  Galien  dit  positive- 
ment : « Non  seulement  j’ai  donné  hardiment  l’eau  froide 
dans  le  causus , mais  encore  j’ai  dit  aux  parens  des  malades 
qu’ils  mourraient  s’ils  ne  buvaient  de  l’eau  froide , et  j’as- 
sure que  tous  ont  guéri...  » Celse  (2) , Albucasis  (3) , Avi- 
cenne (4) , Averrhoës  (5) , Rhazès  (6) , Paul  d’Égine  (7) , 


(1)  Reuss  et  Pitschaft  : Op.  cit.,  p.  80,  400,  etc. 

(2)  Celse  : Op.  cit.,  I i 1>.  m,  cap.  vu. 

(3)  Albucasis  (4107)  : De  chirurtj.  qrab.  et  lut.  cur.  Cliarniing; 
Oxon.,  1778,  in-4. 

(1)  Avicenne  : Canon,  arab.,  Rom.,  1593,  in-fol.;  Vend.,  4507,  in-4. 

(5)  Avebrhoks  : Op.  mcd.;  Lugil.,  1537  , in-4  ; et  Venise , 1552-90  , 
in-fot. 

(fi)  ltiiAZKs  : üopcstil.  arab.  et  lot.  cur.  J,  Cliarniing;  Londres,  176G, 
in-8. 

(7)  raid  d’ÉciNE  : Dore  modioa , t.  Vit;  Vend.,  4528,  in-8. 
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apportent  encore  ici  l’autorité  de  leur  nom  ; et  quant  au 
froid  extérieur , Celse  le  conseille  en  ces  termes  et  d’a- 
près le  mode  suivant  : « Possunt  etiam  stomaco  imponi 
folia  vitis  in  aquâ  frigidâ  tincta...  » Un  moine  de  Malte  ne 
craignait  pas,  malgré  l’opposition  que  suscitait  une  pra- 
tique alors  si  étrange , de  mettre , dans  cette  affection , de 
la  glace  sur  l’épigastre.  Enfin  les  lavemens  et  les  bains 
froids  ont  encore  été  ici  beaucoup  vantés  par  Aétius  (1) , 
Cœlius  Aurelianus  (2) , Pomme  , Raymond  (3) , Gian- 
nini,  etc. , etc.  Je  crois  donc  inutile  de  citer  de  nouvelles 
autorités  et  de  rapporter  de  nouvelles  observations  quand 
elles  fourmillent  dans  les  auteurs , et  que  chaque  médecin 
en  compte  dans  sa  propre  pratique. 

§ 211.  C.  Fièvre  entéro-mésentérique  (fièvre  muqueuse, 
pituiteuse  ; gastro-entérite  avec  prédominance  de  l’irrita- 
tion dans  l’intestin  grêle  et  les  ganglions  mésentériques).  — 
Cette  fièvre , ainsi  que  je  l’ai  dit  plus  haut  pour  l’enté- 
rite, survenant  plus  particulièrement  chez  les  enfans 
ou  chez  les  individus  malingres  et  de  mauvaise  constitu- 
tion ; en  d’autres  termes  , la  réaction  étant  ici  peu  pronon- 
cée , la  fièvre  muqueuse  ne  réclame  pas  le  froid  d’une 
manière  aussi  absolue  que  les  irritations  de  la  partie  supé- 
rieure du  canal  digestif  (ou  les  fièvres  qui  les  représen- 
tent). Toutefois,  les  boissons,  les  lavemens,  les  applica- 
tions et  les  bains  d’eau  courante  et  de  mer  surtout,  sage- 
ment combinés , peuvent  être  d’une  haute  importance  dans 
le  traitement  de  cette  fièvre , quelle  qu’en  soit  la  nuance. 

§ 212.  D.  Fièvre  ataxique  (méningo-gastrique,  maligne; 


(j)  Aetitis  : Tetrabilia,  s.  synophis.  vol.  med.  t.  XVI,  lat.  Basil. ,1535, 
in-fot. 

(2)  CoEtrus  Adreliands  : Op.  med.,  trad.  Conrad;  Paris,  1523;  Am- 
sterdam , 1722,  in  4. 

(5)  Raymond  : Dissertation  sur  les  bains  ; Lyon , 1552 , in-16. 


TRAITÉ  DU  FROID.  363 

gastro-entérite  avec  réaction  sur  le  centre  cérébro-spinal).  — 
Cette  fièvre,  ou  plutôt  l’irritation  qui  la  cause  , sié- 
geant dans  la  partie  supérieure  du  tube  digestif,  et 
étant  compliquée  d’irritation  des  centres  nerveux,  s’ac- 
commode merveilleusement  de  l’usage  extérieur  et  inté- 
rieur du  froid  ; ce  qui  du  reste  n’a  été  contesté  à aucune 
époque.  ' 

Hahn(l)  est,  entre  tous  les  frigoricoles, celui  qui  a faitle  plus 
grand  usage  du  froid  dans  cette  maladie.  « Alors  que  l’état 
du  malade,  dit-il , était  le  plus  désespéré , je  faisais  appli- 
quer sur  le  scrotum  et  le  bas-ventre  des  compresses  trem- 
pées dans  l’eau  froide;  j’en  faisais  laver  la  poitrine,  le 
visage , les  extrémités.  Au  simple  contact  de  l’eau  froide  , 
les  agonisans  semblaient  ressaisir  la  vie  ; ils  se  contrac- 
taient; un  frisson  annonçait  l’action  du  froid,  on  essuyait 
les  malades,  on  les  couvrait,  on  leur  faisait  prendre  du 
vin , une  potion  dans  laquelle  entrait  le  sel  volatil  de  corne 
de  cerf;  alors  le  pouls  s’animait,  les  sueurs  s’établissaient, 
le  malade  reprenait  des  forces,  etc...  » 

« Dans  un  accès  extraordinaire  de  frénésie  qu’éprouva  un 
malade  atteint  de  fièvre  ataxique  du  plus  mauvais  caractère , 
il  s’échappa  sans  qu’on  s’en  aperçût  et  alla  se  jeter  dans  une 
rivière.  Il  y resta  un  quart  d’heure  et  ensuite  alla  courir  les 
champs  : on  le  trouva  encore  tout  mouillé , sa  chemise 
froide , collée  sur  le  corps , les  cheveux  épars  et  dégout- 
tant. A peine  l’eut-on  saisi  qu’il  tomba  en  faibesse , et  il 
se  lit  une  évacuation  abondante  de  matières  alvines.  Il  fut 
remis  au  lit , on  le  réchauffa  , et  dès  ce  moment  tout  alla 
mieux , le  imalade  guérit.  Précédemment  on  avait  donné 
plusieurs  purgatifs  sans  effet  ; et  ce  qui  est  encore  digne  de 
remarque , c’est  que  le  malade , ainsi  qu’il  se  le  rappela , 


(1)  Hàhh  : Op.  oit.,  $ 8. 
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n’avait  eu  d'autre  intention , en  allant  se  jeter  à l’eau , que 
celle  de  se  noyer  ; et  lorsqu’on  l’avait  rencontré  errant , il 
cherchait  à gagner  un  village  pour  y trouver  quelque  autre 
moyen  de  se  débarrasser  de  la  vie  (1  ) . •> 

Quant  au  froid  intérieur,  il  est  encore  d’un  usage  plus 
constant,  plus  général  et  plus  facile,  et  la  glace  en  sub- 
stance produit  parfois  un  effet  sédatif  étonnant  dans  cette 
irritation  multiple. 

Peut-être,  au  reste,  est-ce  à l’emploi  du  froid  inius  et 
extra,  dans  cette  terrible  maladie,  que  la  science  et  l’hu- 
manité doivent  l’existence  de  l’un  des  hommes  de  génie 
qui  auront  le  plus  influé  sur  leurs  destinées...  « Parmi  les 
innombrables  observations  que  Broussais  put  faire,  dit 
M.  de  Montègre  (2),  en  courant  ainsi , comme  médecin-chef 
d’armée  , du  nord  au  midi  de  l’Europe , il  en  est  une  dont 
il  me  semble  important  de  conserver  le  souvenir,  et  je 
crois  que  Broussais  n’en  a d’ailleurs  laissé  aucune  trace  dans 
ses  ouvrages;  il  fit  cette  observation  sur  lui-même;  il  ne 
pouvait  puiser  à une  source  plus  certaine  les  germes  de  la 
réforme..  Il  était  à Utrecht  quand  il  fut  saisi  d’un  mal , que 
dans  le  langage  médical  de  l’époque  on  appelait  fièvre 
ataxo-adynamique  ; une  fièvre  dévorante  lui  causait  une 
altération  insupportable  ; des  nausées  fréquentes  amenèrent 
des  vomissemens  qui  furent  bientôt  suivis  de  la  dyarrliée. 
On  voulut  le  traiter  d’après  les  idées  régnantes,  et  on  lui 
ordonnâtes  purgatifs,  les  sudorifiques  , etc.  ; mais  il  refusa 
la  médication  fatale  qu’on  lui  proposait , et , resté  seul  pen- 
dant quelques  jours  dans  sa  chambre  , il  se  réduisit  à boire, 
selon”que  le  besoin  le  lui  demandait , de  l’eau  froide  légè- 


(1)  Journal  de  médecine , t.  XXV,  etc.,  p.  346. 

(2)  Notice  historique  sur  la  vie , les  travaux  , les  opinions  médi- 
cales et  philosophiques  , etc.,  de  F.-J.-V.  Broussais  , par  H.  de  Mon- 
tègre; J. -B.  Baillière;  Taris,  dS39. 
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renient  acidulée.  Forcé  de  se  lever  par  un  froid  assez 
rigoureux,  il  sentit  l’ardeur  qui  le  dévorait  calmée  par 
l’impression  de  l’air,  et  en  quelques  jours  il  fut  parfaitement 
rétabli , au  grand  étonnement  des  médecins  qui  avaient  vu 
commencer  sa  maladie.  Cette  observation , si  elle  fut  une 
des  premières , ne  fut  pas  la  seule  de  ce  genre , et  Brous- 
sais en  lit  un  grand  nombre  de  semblables  avant  d’avoir 
pu  se  fixer  sur  un  point  d’appui  inébranlable  ; l’essentialité 
des  fièvres  n’était  pas  encore  à ses  yeux  une  erreur  ma- 
nifeste.»— Je  puis, bien  que  cela  soit  superflu,  attester  ici, 
après  M.  de  Montègre , l’authenticité  de  ce  fait  que  m’a 
plusieurs  fois  raconté  Broussais. 

§ 213.  E.  Fièvres  putrides  ou  adynamiques  (typhus, 
dolhinentérie  ; gastro-entérite  avec  prédominance  de  l'irrita- 
tion dans  l'intestin  moyen  , réaction  congestive  et  stupéfiante 
sur  le  cerveau).— Cette  fièvre  survient  ordinairement  chez  les 
individus  porteurs  de  gastro-entérites  chroniques,  contrac- 
tées sous  l'influence  de  réactions  morales  tristes , d’unemau- 
vaise  alimentation , de  chaleurs  excessives  et  insolites , etc.; 
individus  par  conséquent  plus  ou  moins  affaiblis  et  dété- 
riorés..; elle  exige  donc  certaines  précautions  dans  l’usage 
du  froid , surtout  extérieur  ; mais  en  l’administrant  avec 
tact  et  sagesse , en  surveillant  l’état  de  la  poitrine , on  en 
obtient  encore  ici  de  très-favorables  effets. 

Bon  nombre  d’auteurs,  parmi  lesquels  je  pourrais  citer 
Hahn,  Samoïlowitz,  Cirillo,  Marcus,  Horn  , Giannini , Mojon 
et  tant  d’autres,  ont  consacré  l’usage  du  froid  dans  cette  af- 
fection ; les  archives  de  l’art  et  notre  pratique  personnelle 
nous  fourniraient  des  observations  faites  avec  soin , à trai- 
tement régulier,  lesquelles  mettraient  en  parfaite  évidence 
l'heureuse  action  du  froid  dans  cette  maladie  ; mais  nous 
aimons  mieux  en  rapporter  une  qui  la  démontre  d’autant 
mieux , que  le  traitement  imposé  au  malade  a été  plus  ir- 
rationnel , plus  perturbateur  ; poini  de  doute  qu’il  n’eût 
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succombé  et  par  la  marche  naturelle  de  la  maladie , et  par 
les  effets  d’une  médication  incendiaire  ou  des  substances 
indigestes  dont  on  le  gorgeait , si  tout  cela  n’avait  été  éner- 
giquement assaisonné  de  froid . 

« Le  chevalier  Chardin  (3)  raconte  qu’il  contracta  une 
fièvre  maligne  pendant  son  voyage  de  Bender-Abassi , ville 
célèbre  du  golfe  Persique  ; il  en  fut  traité  à Lahor.  Après 
avoir  avalé  de  suite  deux  verres  d’émulsion , une  livre  de 
confection  de  milhridale  (2)  et  une  médecine  d’environ 
deux  pintes , on  lui  fit  boire  encore , à grandes  doses  , de 
l’eau  d’orge  ou  de  saule  ; dans  ce  mélange  on  faisait  fondre 
de  la  neige.  Toutes  les  heures  on  arrosait  la  chambre  avec 
de  l’eau.  On  étendait  le  malade  en  chemise  sur  une  natte  ; 
deux  hommes  furent  chargés  d’agiter  continuellement  l’air 
autour  de  lui...  Voyant  que  ces  moyens  produisaient  peu 
d’effet  sur  le  malade , on  lui  jeta  peu  à peu  sur  le  corps , 
depuis  les  hanches  jusqu’en  bas,  deux  sceaux  d’eau  fraîche; 
on  lui  baigna  ensuite  , avec  une  grande  bouteille  d’une  eau 
rose , la  tête , le  visage , les  bras , la  poitrine  : il  s’en 
suivit  des  sueurs  abondantes  ; la  fièvre  cessa  promptement; 
il  y eut  des  évacuations  alvines  pendant  deux  heures  sans 
douleurs , ni  même  beaucoup  d’altération.  Le  lendemain,  il 
y eut  encore  un  peu  de  fièvre  ; on  fit  manger  au  malade  des 
concombres  crus  , des  melons  d'eau,  et  sucer  des  poires.  Il 
prit  encore  des  émulsions,  du  mithridate,  et  but  abon- 
damment du  mélange  d’eau  de  saule  et  d’orge  à la  glace  ; 
on  mettait  beaucoup  de  verjus  dans  son  potage.  Le  jour  sui- 
vant un  peu  de  fièvre  ayant  encore  paru , on  se  comporta 
comme  la  première  fois , ce  qui  occasiona  des  évacuations 
si  considérables , que  le  patient  se  trouva  dans  une  faiblesse 


(1)  Chardin  : Op.  cit.}  édition  de  Rouen , en  1723 , t.  IX,  p.  300. 

(2)  Electuaire  attribué  au  fameux  roi  de  Pont , et  fort  stimulant. 
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extrême.  Cependant  c’est  en  continuant  de  même , que  la 
fièvre  disparut...  » 

» Quoi  qu'il  en  soit , dit  M.  Broussais  (1)  (après  d’intéres- 
santes réflexions  sur  les  fièvres  de  cet  ordre , et  après  avoir 
énergiquement  dépeint  la  période  de  doute  et  de  tourmente 
intellectuelle  qui  précéda  en  lui  l’idée  de  la  réforme) , en 
supprimant  l’émétique  prescrit  par  l’ontologie  et  me  tenant 
aux  émolliens  , je  diminuais  le  nombre  des  lièvres  adyna- 
miques,  qu’on  appelle  maintenant  typhus  ou  dothinentcrie. 
Quand  il  m’arrivait  des  individus  dans  ce  dernier  état,  je 
n’osais  plus  leur  donner  le  quinquina,  le  camphre,  la  ser- 
pentaire de  Virginie,  etc.;  je  me  bornais  à la  limonade  vi- 
neuse : j’en  guérissais  beaucoup  avec  cette  limonade.  Enfin 
les  ouvertures  de  cadavres  me  montrant  toujours  des  in- 
flammations dans  le  canal  digestif , il  s’éleva  un  doute  dans 
mon  esprit,  et  je  me  dis  : « On  prétend  que  ces  inflamma- 
tions sont  l’effet  de  la  maladie,  et  qu’il  ne  faut  pas  y avoir 
égard  : si  je  retournais  la  proposition?...  » 

» J’étais  dans  cette  perplexité  , lorsque  je  me  trouvai  re- 
légué avec  un  grand  nombre  de  malades  dans  une  partie  de 
l’Espagne  que  l’on  nomme  el  Puente  del  Argobispo  , sans 
ressources  et  sans  médicamens , n’ayant  que  du  vinaigre  et 
de  l’eau.  Je  donnai  de  l’eau  vinaigrée  à mes  malades.  Quel- 
ques uns  , qui  éprouvaient  des  symptômes  ataxiques , se 
trouvaient  mieux  dès  le  lendemain  , el  leur  état  s’améliora 
de  jour  en  jour.  Il  en  guérit  plusieurs...  Alors  il  s’opéra 
dans  ma  tête  un  bouleversement , comme  il  s’en  opère  un 
peut-être  en  ce  moment  dans  la  vôtre , et  je  compris  que  le 
moment  d’une  révision  sur  ce  que  j’avais  appris  était  vrai- 
ment venu....  (2)  » 


(4)  Broussais  : Cours  de  pathologie , t.  II,  p.  41. 

(2)  A tous  ces  faits  , à toutes  ces  autorités  en  faveur  de  l’emploi  du 
froid  en  thérapeutique,  et  dansle  typhus  en  particulier,  nous  sommes 
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De  la  névropathie. 

§ 214.  Lu  névropathie  n’cst  autre  chose  que  lu  mobilité 
imprimée  aux  centres  nerveux  prédisposés , par  l’influence 


heureux  d’ajouter  le  nom  d’un  observateur  consciencieux  et  distingué, 
notre  excellent  confrère,  M.  le  docteur  Charbonnier,  qui  a bien  voulu 
nous  communiquer  la  note  suivante  : 

« Mon  cher  et  honoré  confrère  , » 

« Voici  l’exposé,  aussi  succinct  que  possible,  des  connaissances  que 
j’ai  acquises  sur  l’action  du  froid,  et  que  vous  désirez  connaître.  » 

« En  1807,  des  faits  relatés  par  divers  auteurs  , m’avaient  instruit  de 
l’efficacité  du  froid  dans  les  épidémies,  qui  ne  sont  pas  un  des  moin- 
dres maux  que  la  guerre  entraîne  avec  elle  : mais  à cette  époque, 
témoin  des  ravages  du  typhus  en  Pologne,  et  qui  éclaircissait  notable- 
ment nos  rangs  d’officiers  de  santé  , je  ne  vis  aucun  des  chirurgiens  et 
médecins,  dont  j’étais  alors  le  subordonné,  en  qualité  de  sous-aide  , 
mettre  à profit  un  moyen  si  bien  recommandé  et  dont  nous  pouvions 
si  facilement  disposer.  Je  ne  voyais  mettre  en  pratique  que  les  sug- 
gestions de  Pinel  et  de  Brown  , quand  une  occasion  appela  mon  atten- 
tion sur  l’action  du  froid.  » 

« Chargé  d’accompagner  une  évacuation  précipitée  de  malades  de 
Varsovie  , où  l’arrivée  de  l’ennemi  était  à craindre  , et  de  la  diriger  sur 
la  Prusse  orientale,  je  dus  comprendre  au  nombre  des  malades  plu- 
sieurs fiévreux  pour  lesquels  je  craignais  l’infinence  du  froid,  dont 
nous  ne  pouvions  nous  garantir  qu’imparfaitement , à l’aide  de  la 
paille  et  des  couvertures  dont  nons  étions  pourvus  avec  trop  de  par- 
cimonie. Toutefois  , l’expérience  ne  justifia  pas  mes  craintes  : l’état  de 
la  plupart  des  fiévreux,  loin  de  s’aggraver,  s’améliora  évidemment 
durant  le  transport,  tant  par  l’effet  de  la  température,  heureusement 
peu  sévère , que  par  l’emploi  de  la  neige  , qui  nous  fut  imposée  par  la 
nécessité  : les  boissons  aqueuses  dont  nous  étions  approvisionnés  étant 
congelées.  Un  fait , entre  autres , captiva  mon  attention  ; ce  fut  le  cas 
d’un  jeune  officier  arrivant  de  Saint-Cyr,  et  qui  partageait  le  traîneau 
sur  lequel  jetais  placé  : mon  compagnon  éprouvait  les  premiers  acci- 
dens  qui  accompagnent  le  typhus;  une  céphalalgie  intolérable,  une 
gastralgie  non  moins  pénible  et  une  soif  d’autant  plus  cruelle,  que 
l’estomac  rejetait  les  tisanes  dont  nous  faisions  usage.  Le  voyant 
chercher  à prendre  la  neige  sur  laquelle  nous  glissions , je  m'eut- 
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long-temps  soutenue  de  la  gastro-entérite  persistante  ou 
mal  traitée  ; c’est  aux  narcotiques , donnés  par  la  méthode 


pressai  de  favoriser  les  efforts  que  l’instinct  lui  avait  suggérés  avant 
que  je  m’en  fusse  avisé  : nous  eûmes  bientôt  lieu  de  nous  féliciter  de 
cet  expédient  ; les  envies  de  vomir  se  calmèrent  en  peu  de  temps  ; les 
douleurs  de  tête  et  d’estomac  diminuèrent  notablament  dès  le  premier 
jour.  Cependant  il  nous  fallut  recourir  à la  neige  pendant  la  nuit, 
parce  qu’une  potion  antispasmodique  que  je  lui  avais  administrée  avait 
ramené  les  accidens  avec  une  nouvelle  force  : la  réfrigération  les  dis- 
sipa encore  heureusement,  et  dès-lors  elle  fut  l’unique  remède  auquel 
mon  compagnon  voulut  se  fier.  Deux  jours  plus  tard  l’état  fébrile  avait 
entièrement  cessé  par  ce  seul  moyen.  » 

« Chez  la  plupart  des  autres  malades , je  pus  constater  les  effets  sa- 
lutaires du  même  agent.  Percy,  à qui  je  relatai  ces  faits , à Osterode , 
me  dit  avoir  reçu  des  rapports  semblables.  Parmi  ceux  d’entre  nous 
qui  eurent  les  occasions  de  recueillir  des  observations  sur  l’action  thé- 
rapeutique du  froid , se  trouva  un  médecin  principal , M.  Gilbert , si 
ma  mémoire  ne  me  trompe  pas;  il  crut  devoir  les  publier,  tant  elles 
étaient  probantes  à ses  yeux.  Malheureusement  il  voulut  expliquer  les 
faits  par  une  théorie  qui  parut  peu  sensée  et  qu’on  ne  jugea  pas 
d’ailleurs  impartialement;  les  dogmes  de  l’école  avaient  alors  une 
force  perdue  aujourd’hui;  on  n’osait  pas  s’insurger  contre  l’orthodoxie 
reçue,  et  l’obéissance  passive  était  généralement  dans  les  mœurs  du 
temps.  Je  regrette  vivement  d’avoir  oublié  le  titre  de  l’ouvrage  dont 
je  rappelle  le  souvenir,  car  il  contenait  des  faits  très-propres  à nous 
intéresser  aujourd’hui,  o 

« Chargé  plus  tard  du  service  médical  de  différens  hôpitaux  mili- 
taires, j’ai  souvent  étudié  l’action  du  froid  dans  le  traitement  des  af- 
fections fébriles , et  toujours  avec  succès , bien  que  jamais  avec  la 
rigueur  requise  : dominé  par  la  théorie  de  Brown  et  de  ceux  qui 
l’avaient  modifiée , j’ai  à me  reprocher  d’avoir  trop  souvent  contrarié 
des  moyens  de  sédation  par  des  moyens  d'incitation.  Une  des  princi- 
pales occasions  où  j’ai  pu  me  livrer  à des  recherches  à ce  sujet,  est 
l’époque  où  la  rareté  et  le  prix  élevé  du  kina  engageait  les  praticiens 
à s’ingénier  pour  trouver  les  moyens  de  suppléer  ce  médicament  pour 
traiter  les  fièvres  intermittentes.  Les  épreuves  de  l’écorce  de  maronnier 
d’Inde,  des  feuilles  de  saule,  etc.,  nous  avaient  découragé,  quand 
notre  inspecteur  général,  Heurteloup,  nous  engagea  à essayer  les  ré- 
frigérations, proposées  par  Giannini , dont  il  venait  de  traduire  l’ou- 
vrage : je  fis  plusieurs  expériences  à ce  sujet,  de  concert  avec  M,  Uber- 
tini;  alors  chirurgien  major  du  111'-'  (aujourd’hui  retiré  à Lyon), 
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enclermiqne , que  l’on  s’adresse  ordinairement  pour  com- 
battre cette  affection  ; après  eux , il  n’est  point  de  moyen 
plus  efficace  que  le  froid , si  même  il  ne  leur  est  préférable. 
Seulement  son  administration , soit  au  dedans,  soit  au  de- 
hors, exige  mesure  et  tact.  C’est  ici  surtout  que  les  bains 
de  mer  et  de  fleuves  par  immersion,  font  merveille. 

De  la  constipation. 

§ 215.  Lorsque  la  constipation  dépend  d’une  irritation 
du  canal  digestif  (portion  moyenne) , ce  qui  a lieu  dix-neuf  fois 


dont  l’instruction  était  perfectionnée  par  une  longue  expérience , et 
qui  avait  constaté  aussi  combien  le  traitement  antiphlogistique  est 
avantageux  dans  la  plupart  des  maladies.  » 

« Les  expériences  que  nous  fîmes  alors  confirmèrent  les  assertions 
de  Ginnnini  : nous  apprîmes  même  de  plusieurs  soldats  que  les  bains 
froids  sont  un  remède  populaire  en  diverses  parties  du  Piémont  pour 
se  guérir  des  fièvres  intermittentes.  Les  effets  de  cette  médication  me 
font  comprendre  aujourd’hui  les  avantages  qu’on  attribue  aux  bains 
russes  : ces  derniers , après  avoir  excité  un  état  fébrile , procurent  le 
bien-être  de  la  réfrigération.  J’ai  eu  en  outre  diverses  occasions  d’ap- 
précier la  valeur  thérapeutique  du  froid  dans  la  pratique  de  quelques 
médecins  allemands.  » 

« Quand  l’épidémie  de  Barcelonne  se  manifesta  en  1822,  je  ne  con- 
naissais pas  la  réforme  provoquée  par  Broussais  , et  qui  plus  tard  m’a 
donné  les  moyens  d’employer  le  froid  avec  une  raison  dont  la  pratique 
ne  peut  se  passer  : néanmoins  je  crus  devoir  signaler  cet  agent  à l’A- 
cadémie de  médecine  comme  étant  propre  à combattre  efficacement 
la  fièvre  jaune , mais  j’eus  le  tort  d exclure  les  émissions  sanguines , 
qui  sont  souvent  indispensables.  Aujourd’hui  la  théorie  de  l’irritation 
et  de  nouvelles  expériences  ont  achevé  de  me  persuader  ([ue  le  traite- 
ment qui  nous  a si  bien  réussi  dans  le  choiera  asiatique , aurait  la 
même  puissance  dans  la  fièvre  jaune.  Sans  doute  le  froid  a été  employé 
dans  cette  maladie  par  plusieurs  de  nos  devanciers  et  sans  résultats 
satisfaisans  : mais  nous  ne  devons  pas  nous  en  étonner , l’usage  de  ce 
moyen  n’était  pas  raisoné  par  eux  comme  il  l’est  dans  l’état  actuel  de 
nos  connaissances.  » 

« Agréez , etc.  » 


« CHARBormiEa , D.  M.  P.  » 
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sur  vingt  ; on  en  triomphe  presque  toujours , si  non  toujours, 
par  l’emploi  du  froid  seul , convenablement  administré  à 
l’intérieur.  « Dans  les  affections  du  canal  digestif,  souvent  le 
foie  devient  paresseux , ne  sécrète  plus,  dégénère , comme 
le  prouvent  les  ouvertures  de  cadavres.  Vous  avez  pour 
éteindre  la  duodénite  qui  en  suspend  l’action,  les  boissons 
aqueuses  froides , vers  la  fin  de  la  digestion  : le  régime  vé- 
gétal, leslavemens  émolliens,  etc.  (1).  >» 

En  y ajoutant  l’usage  de  la  glace , le  soir  avant  le 
coucher , des  quarts  de  lavemens  froids  et  des  bains 
de  rivière  , etc. , j’ai  corrigé  de  la  sorte  une  infinité  de 
ces  intestins  paresseux  , qui  ne  sont  autre  chose  que  des 
intestins  sur-excités,  où  l’absorption  , la  force  d’exosmose 
est  en  excès.  Plusieurs  auteurs  anciens , entre  autres 
Stevenson  (2) , rapportent  beaucoup  d’exemples  de  l’in- 
lluence  étonnante  du  froid  dans  cette  affection.  Il  n’est 
personne  qui  ne  connaisse  l’histoire  de  ce  duc  de  Ferrare  , 
qui , étant  habituellement  constipé , ne  pouvait  se  procurer 
quelques  évacuations  qu’en  marchant  pieds  nus  (3) , le  ma- 
tin à son  lever,  sur  un  pavé  de  marbre  : pratique  qui  lui 
fut  suscitée  par  le  conseil  de  Savonarola. 

Je  pourrais  encore  ici  accumuler  de  nombreux  exemples 
à l’appui  de  l’utilité  incontestable  du  froid  dans  la  consti- 
pation. Je  les  trouverais  facilement  chez  les  Italiens  et  chez 
les  Allemands , Brandis  et  Strambio  entre  autres  , sans  par- 
ler de  la  pratique  de  mes  amis  et  de  la  mienne  propre , 
mais  je  considérerais  ces  faits  comme  surabondans. 

De  l’hépatite. 

§ 216.  Dans  l’hépatite , le  tube  digestif  étant  toujours 

(1)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  II,  p.  180. 

(2)  Stevenson  : Essai , t.  VI , p.  260. 

(3)  Savon abola  ( J. -Michel  ):  balneis  et  tliormis  naturalibus 

omnibus  Ituliee , etc,; Ferrare,  1485,  in-fol. 
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primitivement  ou  secondairement  malade,  ainsi  que  l'a 
fort  bien  établi  notre  ami  Casimir  Broussais , dans  son  ex- 
cellente thèse  inaugurale  (1);  le  froid,  concurremment 
avec  les  émissions  sanguines,  est  la  médication  la  plus  favo- 
rable qu’on  puisse  opposer  à cette  maladie.  Aussi  les  au- 
teurs de  toutes  les  époques  et  de  toutes  les  écoles , sans  en 
reconnaître  le  véritable  motif , ont-ils  bien  saisi  ce  point  de 
thérapeutique.  « Les  alimens  solides  et  gras , disent  deux 
d’entre  eux , répugnent  en  général  aux  personnes  qui  sont 
attaquées  d’une  maladie  du  foie  ; on  sait  qu’au  contraire  , 
le  goût , le  désir  d’alimens  maigres,  de  fruits , de  sucs  vé- 
gétaux, de  gramen,  ou  de  boissons  rafraîchissantes  et 
acidulés,  etc.,  l’accompagnent  presque  toujours.  » (Van- 
Svieten  (2) , Portai  (3)  ). 

Sarcône  (4)  recommande  de  tenir  continuellement  des 
linges  mouillés  dans  l’eau  froide  sur  le  foie  enflammé  ; 
pratique  dont  il  a retiré,  dit-il,  de  grands  avantages. 
Suétone  (5)  rapporte  que , dans  tout  le  cours  de  sa  vie , 
Auguste  fut  sujet  à de  graves  maladies  ; et  que , lors- 
qu’il eut  dompté  les  Cantabres  ( aujourd’hui  les  Bas- 
ques), il  fut  particulièrement  attaqué  d’une  maladie  de 
foie.  Désespéré  de  voir  que  les  fomentations  chaudes  ne 
produisaient  aucun  effet,  il  suivit  le  conseil  d’Antonius 
Musa , qui  employa  une  méthode  tout  opposée  ; des  fo- 
mentations froides  sauvèrent  Auguste  : Graves  etpericuL - 


(1)  De  la  duodénilc , par  C.  Broussais;  Paris,  4S25  ; et  Phletjm. 
chron.,  t.  III , p.  268. 

(2)  Yan-Svietf.n  (Gérard)  : (170Ü-72) , Commcntarii  in  Doerliaavc  , 
Aph.;  Leydc,  4743,  in-A. 

(3)  Toutal  (Ant.)  : IHst.  de  l'anal,  et  delà  cliir.;  Taris,  4770;  in-S. 

(4)  Sauconk  (Miche!)  : Trait,  dcl  contât],  del  rasuolo , etc.;  Na- 
ples, 4770. 

(5)  Suétonk  : Pie  des  douze  césars  ; Rome , 4470,  iu-fol.;  et  Léip- 
gick,  4802, 2 vol.  in-S,  p.  81,  t.  11, 
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sas  valetudines  per  omnem  vitam  aliquos  expertus  est , 
Cantabriâ  domitâ , cum  etiam  distillationibus  jecinore  vi- 
tiatâ  ad  desperationem  redactus  , contrariant  et  ancipilem 
rationem  medendi  necessario  subiit.  Quia  calida  fomenta 
non  proderant  Jrigidis  curari  coactus  auctore  Antonio 
Musa...  D’autres  disent  que  ce  fut  sous  la  forme  de  bains, 
de  boissons  , et  même  de  lavemens  que  l’eau  froide  opéra 
la  guérison  d’Auguste  (1).  Quoi  qu’il  en  soit,  pour  témoi- 
gner sa  reconnaissance  à l’auteur  d’une  si  belle  cure , le 
peuple  romain  lui  érigea  une  statue  de  bronze  à côté  de 
celle  d’Esculape.  L’empereur  le  combla  de  largesses,  et 
Musa , par  un  décret  du  sénat , acquit  le  droit  de  porter 
l’anneau  d’or,  distinction  réservée  jusque-là  aux  personnes 
de  la  plus  haute  condition , et  qui  put  être  accordée , à 
dater  de  cette  époque , aux  autres  médecins  de  Rome  (2). 

On  aura  donc  recours  , dans  l’hépatite  , au  froid  intùs  et 
extra , suivant  les  indications.  Si  le  temps  et  l’espace  ne 
me  pressaient,  je  pourrais  rapporter  ici  de  nombreuses  ob- 
servations tirées  des  auteurs  ; de  la  clinique  de  quelques 
uns  de  nos  maîtres  et  de  ma  propre  pratique,  à l’appui  de 
cette  proposition. 

De  la  jaunisse  ou  de  l’ictère. 

§ 217.  Mêmes  remarques  que  pour  l’hépatite  , la  jau- 
nisse ou  l’ictère  n’étant  qu’un  symptôme  dont  l’existence, 
quoique  non  toujours  liée  à une  irritation  du  canal  digestif, 
est  soumise  à l’état  de  ce  canal.  J’ai  souvent  chez  les 
autres,  et  une  fois  sur  moi-même  , enlevé  l’ictère  en  quel- 
ques jours  avec  des  boissons  froides  et  la  glace  ; les  bains 
frais  en  été  et  tièdes  en  hiver , après  une  ou  doux  appli- 
cations préalables  de  sangsues  à l’hypochondre  droit. 


(1)  Dio  Cassino,  liber  v. 

(2)  Suktonf.  ; Op.  citât.,  cap.  LTX, 
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Déjà  pancréite’ou  inflammation  du  pancréas. 

§ 218.  Rien  de  "plus  à dire  ici  que  pour  l’ictère  et  l’hé- 
patite. 

De  la  splénite  ou  inflammation  de  la  rate. 

§ 219.  A raison  de  sa  nature  spongieuse  et  celluleuse  , 
comme  diverticule  du  sang  , la  rate  doit  être  très-impres- 
sionnable par  le  froid  , et  je  ne  doute  pas  que  cet  agent 
ne  soit  ( extùs  ) d'un  très-grand  secours  dans  les  divers 
degrés  d’inflammation  de  cet  organe.  Mais  je  ne  possède 
pas  d’observation  à l’appui  de  cette  opinion.  Quant  au  froid 
intérieur  , son  opportunité  sera  calculée  sur  le  degré  d’ir- 
ritabilité du  canal  digestif , dont  la  maladie  précède  ordi- 
nairement celle  de  cet  annexe , comme  elle  précède  pres- 
que toujours  celles  de  tous  les  autres. 

De  la  cystite  ou  inflammation  de  la  vessie. 

§ 220.  A raison  de  sa  nature , de  sa  forme  , de  sa  situa- 
tion et  de  ses  fonctions , la  vessie  est  un  des  organes  dont 
l’inflammation  est  tout  à la  fois  le  plus  utilement  et  le  plus 
facilement  modifiable  sous  l’influence  du  froid  intùs  et  ex- 
tra, directement  ou  indirectement  appliqué.  Aussi  la  cystite 
est-elle  une  des  maladies  où  l'on  en  obtient  les  meilleurs 
résultats.  Intérieurement  son  usage  doit  être  constant,  alors 
même  qu’il  n’existe  pas  de  complication  gastro-intestinale , 
et  à fortiori  lorsqu’elle  existe  ; car  on  sait  combien  cette 
affection  tend  à concentrer  et  à décomposer  les  urines, 
qu’il  est  si  important  de  rendre  aussi  peu  stimulantes  que 
possible.  Les  boissons  calmantes  et  rafraîchissantes  , ainsi 
que  les  lavemens  de  même  nature , et , de  plus , légère- 
ment narcotiques,  y seront  donc  largement  administrés. 
On  pourra  même  , vers  le  déclin  de  la  maladie , les  rendre 
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médicamenteux, selon  le  précepte  de  Bordeu,  avec  les  eaux 
minérales  ferrugineuses,  acidulés  ou  sulfureuses  d’En- 
ghien  (1),  de  Contrexeville,  etc.  ; avec  leurs  bases  et  avec 
des  principes  émolliens  et  narcotiques  ; avec  les  toniques 
astringens  : le  quinquina , la  gomme-kino , la  térébenthine 
de  Venise  , etc.  ; mais  je  suis  fermement  convaincu  qu’on 
use  beaucoup  trop  à l’intérieur  de  ces  prétendus  spéci- 
fiques. 

Quant  au  froid  extérieur , il  exige  beaucoup  plus  de  soins 
et  de  circonspection  que  le  froid  intérieur  ; mais  sous  une 
température  ou  une  latitude  chaude  , lorsque  le  malade  , 
puissant  de  réaction , développe  beaucoup  de  calorique , et 
que  les  émissions  sanguines,  jugées  nécessaires,  auront 
trouvé  leur  place  , on  en  obtiendra  d’excellens  effets.  Les 
applications , les  injections , par  le  mode  ordinaire  ou  avec 
la  sonde  à double  courant  du  professeur  J.  Cloquet  (2) , et 
les  bains  mêmes  seront  ici  d’une  grande  ressource.  On  peut, 
au  reste,  lorsque  l’inflammation  tend  ou  a passé  à l’état 
chronique  , et  surtout  dans  le  catarrhe  muqueux  , ajouter 
au  liquide  froid  de  l’injection,  les  bases  précitées. 

Pour  ce  qui  est  des  injections  en  particulier  , trop  négli- 
gées et  injustement  blâmées  ici  comme  dans  l 'urétrite, 
l’expérience  de  Choppart  (3) , ainsi  que  l’autorité  des  pra- 


(1)  Toutes  les  fois  que  les  eaux  de  cette  nature  sont  indiquées,  je 
pense  qu’on  ne  saurait  en  prendre  de  préférables  à celles  de  cette 
source  ! C’est  donc  avec  un  vrai  plaisir  que  je  vois  cesser  l’indifférence 
ou  la  prévention  inexplicables  qui  faisaient  négliger  les  eaux  d’En- 
ghien.  C’est  un  travers  de  l’esprit  humain  de  mépriser  ce  qui  est  près 
de  nous  , et  de  facile  usage  , quelle  qu’en  soit  d’ailleurs  Futilité.  Les 
eaux  d’Enghien  commencentà  prendre,  parmi  leurs  analogues , le  rang 
distingué  qui  leur  appartient , et  qu’elles  occuperont  bientôt , je  n’en 
saurais  douter,  grâce  surtout  à la  direction  éclairée  de  notre  hono- 
rable confrère  M.  le  docteur  Boulland. 

(2)  Cloquet  (Jules)  : Pathologie  chirurgicale  ; 1831 , in-4,  etc. 

(3)  Choppabt  (1795)  : Tr  ait  & des  mal.  des  voies  urinaires  (pos  lli . ); 
Paris,  1821,  in-8. 
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ticiens  estimables  que  je  citerai  plus  bas , doit  contribuer 
à leur  réhabilitation.  « On  doit  commencer,  dit  Choppart , 
par  des  injections  de  décoction  d’orge,  puis  d’eau  de  Ba- 
réges  coupée  avec  la  précédente  ; ou  d’eau  de  Balaruc , 
s’il  y a paralysie  de  la  vessie.  J’en  ai  fait,  ajoute  cet  illustre 
chirurgien  , d’eau  végéto-minérale  , pour  un  vieillard  de 
soixante-quinze  ans  , épuisé  par  la  perte  excessive  de  cette 
mucosité  (vésicale)  : il  n’en  a éprouvé  aucun  accident, 
ses  urines  sont  devenues  moins  chargées  de  glaires  ; il  a 
repris  des  forces,  et  a vécu  deux  années  dans  cet  état...  » 

MM.  Cloquet,  Civiale  (1),  Bretonneau  (2),  Devergie 
aîné  (3) , ont  également  obtenu  de  bons  effets  de  celte  mé- 
dication, et  en  ont  publié  plusieurs  exemples.  Toutefois  je 
pense  que  c’est  beaucoup  moins  aux  médicamens  qu’à  l’ac- 
tion propre  du  froid  qu’est  dû , ici  comme  en  maintes  autres 
circonstances,  le  succès  des  injections  ; et  ce  qui  a formé 
ma  conviction  à cet  égard  , c’est  le  raisonnement  et  l’ob- 
servation, et  aussi  la  pratique  heureuse  des  chirurgiens 
distingués  qui  ont  substitué  l’eau  simple  et  froide  à l’eau 
poly pharmaceutique  de  Choppart  et  de  ses  imitateurs.  Entre 
plusieurs  observations  propres  à confirmer  celte  proposition, 
je  citerai  les  deux  suivantes,  qui  me  semblent  concluantes. 

En  1826  , un  ancien  officier  supérieur  âgé  de  cinquante 
ans  , tempérament  bilioso-sanguin  , d’une  gaîté  et  tout  à la 
fois  d’un  sang-froid  imperturbables , autrefois  très-robuste, 
maisdepuisusé  par  la  vi elibre  et  active  du  soldat  de  l’empire, 
avait  eu  néanmoins  la  fantaisie  de  prendre  femme  , femme 
jeune,  jolie  et,  qui  plus  est,  d’une  énergique  et  exigeante 
constitution...  La  veille  de  son  mariage,  le  14 septembre, 


(!)  Civiale:  Traites,  Lettres  et  Mémoires  divers  sur  ta  lithotri- 
tie  et  les  maladies  des  voies  urinaires. 

(2)  Bretonneau  (T.)  : De  la  dothinentérite , clc.;  Paris,  4826,  etc. 

(3)  Devergie  aîné  : Clinique  de  la  maladie  syphilitique;  Paris, 1836. 
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inquiet  sur  la  manière  dont  il  pourrait  rendre  les  honneurs 
conjugaux  de  la  première  nuit , le  major***  vint  me  con- 
fier ses  sollicitudes  secrètes , et  me  prier  de  Y aider  en 
lui  donnant  quelque  moyen , non  trop  actif , mais  suffisant 
pour  le  rassurer  sans  danger  à cet  égard..  Je  répondis  au 
major  que  son  mariage  et  son  recours  médical  me  parais- 
saient double  imprudence  ; que  notre  art  ne  dpit  point  se 
faire  le  serviteur  des  appétits  téméraires,  etc.,  etc.  ; et  que 
d’ailleurs  le  moyen,  quel  que  fût  Yap  hrodisiaque  adopté, 
n’était  pas  sans  danger. 

Sans  insister  davantage,  mais  paraissant  mal  converti 
à ma  doctrine , le  major  me  quitta  bientôt  en  me  réitérant 
son  invitation  de  noces,  et  rejetant  ironiquement  sur  moi  la 
responsabilité  de  ce  qui  pouvait  advenir , disait-il , si  au 
moment  suprême  il  ne  se  montrait  pas  a?méMAGNIFIQUE  quil 
convenait  à un  homme  d'épée... 

Le  lendemain  je  fus  étonné  , non  pas  de  sa  folle  gaîté  , 
car  elle  était  suffisamment  motivée  ( la  mariée  était  intéres- 
sante à tous  les  titres  ! ) ; mais  de  l’activité  extrême  du  ma- 
jor , qui  se  montra  vif , sémillant  et  même  assez  habile  dan- 
seur , talent  que  je  ne  lui  soupçonnais  pas..  Je  me  retirai 
donc  satisfait  et  fort  tranquille  par  rapport  à certaines 
craintes  dont  il  ne  me  toucha  mot  de  tout  le  jour  ; mais  le 
lendemain  16,  le  major  me  fit  brusquement  appeler;  il 
était  dans  un  état  d’extrême  anxiété.  « Voyant  l’autre  jour  , 
(me  dit-il  à voix  basse  , après  avoir  éloigné  sa  jeune  femme) 
que  vous  étiez  peu  disposé  à m'assister..,  au  sortir  de  votre 
cabinet , cher  docteur  , je  suis  allé  consulter  un  chirurgien 
militaire  , ancien  camarade  de  mes  fredaines  à l’armée , et 
je  l’ai  trouvé  de  meilleure  composition  que  vous...  Il  me  fit 
immédiatement  préparer  des  pilules  de  cantharides , qu’il 
me  remit  avec  recommandation  d’en  prendre  deux  toutes 
les  heures , le  gràpid  jour  , à partir  de  l’après-dînée..  j’ai 
ponctuellement,  trop  ponctuellement  exécuté  l’ordre,  quoi- 
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que  , à la  vérité  , je  n'aie  pas  été  jusqu’au  lendemain  matin , 
le  seul  à m'en  bien  trouver..  ; mais  en  me  réveillant , je  me 
suis  senti,  contre  mon  habitude  , surtout  après  pareil  office  , 
dans  un  état  d’érection  permanente , avec  des  douleurs  de 
vessie  fort  vives,  et  presque  impossibilité  d’uriner..  ; c’est 
pourquoi , cher  docteur , j’ai  recours  à votre  indulgente 
amitié  et.,  probablement  à votre  sonde.... 

L’hvpogastre  était  effectivement  un  peu  tendu , rénitent 
et  très-sensible , l’épigastre  également  endolori , la  fièvre 
assez  forte  et  l’écoulement  de  l’urine  maintenant  impossi- 
ble. Mais  comme  cette  impuissance  absolue  ne  datait  que 
de  quelques  heures , que  la  vessie , d’ailleurs  peu  remplie, 
était , ainsi  que  l’urètre , d’une  sensibilité  extrême  et  pro- 
bablement déjà  enflammée  , je  ne  cherchai  point  à sonder 
le  malade.  Je  lui  fis  appliquer,  illico  , cinquante  sangsues 
sur  l’hypogastre , vingt  à l’épigastre , et , à leur  chute , 
après  lui  avoir  fait  donner  un  lavement  émollient  et  narco- 
tique à une  assez  basse  température,  je  le  fis  plonger  dans 
un  bain  tiède  , où  il  resta  une  heure  et  demie.  Le  major  s’y 
trouvant  à merveille  (les  douleurs  avaient  aussitôt  cessé) , 
n’en  voulait  pas  sortir  ; mais  l’eau  se  refroidissant , je  le  fis 
retirer  avant  le  frisson,  et  remettre  dans  son  lit  après 
l’avoir  fait  essuyer  avec  beaucoup  de  soin.  Les  mor- 
sures de  sangsues  donnaient  encore  avec  abondance;  je  les 
fis  recouvrir  de  cataplasmes  émolliens  confectionnés  avec 
une  pâte  molle  et  peu  chaude.  Je  prescrivis  en  même 
temps  une  boisson  adoucissante  et  rafraîchissante,  une 
émulsion  légèrement  narcotique  pour  potion  , et  j’imposai 
la  diète  absolue.  Il  était  alors  deux  heures  : je  quittai  le 
malade  sans  cependant  encore  le  sonder,  bien  qu’il  n’eût 
pas  uriné  depuis  environ  huit  à dix  heures. 

Le  soir,  à-huit  heures  , il  s’était  écoulé  un  peu  d’urine, 
mais  avec  des  douleurs  violeules.  L’hypogaslre  était  très- 
tendu,  la  fièvre  était  assez  forte , la  soif  extrême  (l’estomac 
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souffrait  toujours) , etc.  Je  me  déterminai  alors  à pratiquer 
le  cathétérime  l’expulsion  d’un  litre  d’urine  environ, 
concentrée  et  fort  odorante , procura  au  malade  un  notable 
soulagement.  Le  17,  les  accidens  tendent  à se  renouveler  ; 
des  érections  insupportables  ont  encore  lieu  pendant  la  nuit 
qui  a été  sans  sommeil,  et  la  fièvre  s’accroît.  Je  renouvelle 
la  prescription  de  la  veille  ; mais  les  sangsues  au  nombre 
de  trente  seulement  sur  l’hypogastre.  Le  soir,  amélioration 
marquée  : l’urine  s’est  écoulée  en  partie  volontairement , 
quoique  toujours  avec  beaucoup  de  douleur.  Je  fis  conti- 
nuer les  cataplasmes  tièdes , les  boissons  et  les  demi-lave- 
mens  frais , mais  huileux , car  la  constipation  existait. 
Le  18,  l'amélioration  persiste,  mais  la  région  hypogas- 
trique est  toujours  sensible , bien  que  l’épigastre  ait  cessé 
de  l’être  : ut  supra,  moins  les  sangsues. 

Le  19,  le  malade  se  trouvait  assez  bien,  mais  la  fièvre 
persistait  : la  vessie  était  encore  sensible  et  l’urine  coulait 
moins  fréquemment  et  toujours  avec  douleur.  Me  rappelant 
alors  les  conseils  de  Choppart  et  du  professeur  Cloquet , 
pour  une  autre  nuance  de  la  cystite , je  résolus  de  les  appli- 
quer à celle-ci  ; et  j’injectai  sur-le-champ  dans  la  vessie, 
à l’aide  d’une  petite  seringue  articulée  au  pavillon  de 
ma  sonde , la  décoction  émolliente  et  narcotique  préparée 
pour  les  lavemens,  à une  assez  basse  température  : -j- 12°  R. 
environ.  Le  malade  s’en  trouva  immédiatement  soulagé. 
Toutefois  la  vessie  ne  garda  pas  long-temps  le  liquide  et 
l’exonéra , mais  sans  douleur.  Le  malade  se  trouvant  fort 
bien,  et  la  fièvre  étant  tombée,  il  me  demanda  des  ali— 
mens.  Je  lui  accordai  du  bouillon  aux  herbes , lacté  et  assez 
chargé.  Le  20,  enhardi  par  ce  premier  succès,  dont  les 
bons  effets  s’étaient  maintenus,  je  répétai  l’injection  à une 
plus  basse  température , et  le  résultat  dépassa  encore  mon 
attente  ; j’accrus  la  dose  des  alimens , et  les  selles  se  réta- 
blirent; je  suspendis  les  lavemens  huileux.  Mais  je  les 
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continuai,  à un  quart,  frais.  Le  major  continua  à aller  de 
mieux  en  mieux.  Je  fis  cependant  encore  quatre  injections  , 
et  le  24,  il  se  leva  et  reprit  graduellement  ses  habitudes., 
de  garçon  continent  ( je  lui  interdis  les  rapports  conjugaux 
pour  quelques  jours  encore).  Le  26  , il  put  sortir,  et  le  27 
je  cessai  de  le  voir;  son  rétablissement  étant  parfait,  et 
s’étant  soutenu  malgré  sa  nouvelle  condition. . . 

M.  le  docteur  Lewis  Campbel  rapporte  qu’un  malade 
affecté  de  dysenterie,  était  tourmenté  par  un  besoin  d’uriner 
qu’il  ne  pouvait  satisfaire.  On  le  plaça  dans  un  bain  tiède , on 
lui  fit  une  forte  saignée  du  bras , mais  l’ischurie  qui  existait 
depuis  quarante-huit  heures  , n’en  éprouva  aucun  amen- 
dement. Alors , le  malade  étant  toujours  dans  son  bain , 
M.  Campbel  fit  des  affusions  d’eau  froide  qu’il  laissait  cou- 
ler d’une  manière  continue  sur  la  région  de  la  vessie  et  sur 
le  pubis.  Avant  que  le  vase  qui  servait  à faire  l’affusion  eût 
été  vidé  pour  la  troisième  fois  , l’urine  commença  à sortir 
à plein  canal.  Le  même  moyen  fut  employé  pendant  les 
quatre  jours  suivans  : le  traitement  de  la  dysenterie  ayant 
été  constamment  employé  dans  cet  intervalle , au  bout  du- 
quel la  convalescence  se  fit  rapidement  et  sans  interrup- 
tion ( The  N.  Amer.  med.  and  surg.  Journal , octobre  1S28). 

« Lagrinais  (Jean-Baptisle-Adricn) , âgé  de  9 ans,  d’une 
constitution  lymphatique  et  prédisposé  aux  scrofules , pis- 
sait au  lit  toutes  les  nuits  , depuis  sa  plus  tendre  enfance  -, 
ses  parens  avaient  vainement  employé  plusieurs  moyens 
pour  faire  cesser  ce  qui  n’était  suivant  eux  , qu’une  mau- 
vaise habitude , qu’ils  attribuaient  d’abord  à la  paresse  de 
l’enfant , et  qu’ils  mirent  plus  tard  sur  le  compte  de  sa 
faible  constitution.  Ils  espéraient  qu’avec  l’âge  celte  infir- 
mité disparaîtrait.  » 

« C’est  ainsi , au  reste,  que  raisonnent  la  majeure  partie 
des  gens  du  monde.  » 

*'  L’attention  des  parens  du  jeune  Lagrinais  fut  toutefois 
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éveillée  sur  les  dangers  qu’il  pouvait  courir  par  plusieurs 
phénomènes  insolites  qu’il  présenta  vers  le  mois  d’août  1834. 
Ils  remarquèrent  ses  fréquens  besoins  d’uriner,  mais  surtout 
ses  efforts  considérables  et  souvent  impuissans  pour  les  sa- 
tisfaire ; ils  furent  frappés  des  douleurs  cuisantes  dont  il  se 
plaignait  pendant  et  après  l’émission  de  l’urine,  dont  le  jet 
était  menu , saccadé  , bifurqué  , tournoyant.  Ses  vêtemens 
étaient  salis  par  la  sortie  continuelle  et  goutte  à goutte  de 
ce  liquide.  » 

« Pensant  que  leur  enfant  avait  la  pierre , ses  parens  le 
présentèrent  à la  consultation  de  M.  Civiale,  le  23  novem- 
bre dernier.  Le  petit  malade  venait  d’uriner  avec  beaucoup 
de  douleur  ; cependant  la  vessie  était  encore  fort  distendue  ; 
elle  dépassait  l’ombilic  de  deux  travers  de  doigts.  L’enfant 
fut  aussitôt  sondé , non  sans  quelque  difficulté  , malgré  ses 
cris  et  ses  contorsions.  Il  s’écoula  au  moins  une  pinte  d’u- 
rine limpide,  qui  sortait  comme  d’un  vase  inerte.  Le  jet, 
à travers  la  sonde  , n’était  activé  que  par  la  pression  de  la 
main  appliquée  àl’hypogastre.  Ce  cathétérisme  évacuatif  et 
en  même  temps  explorateur  ne  fit  découvrir  aucun  corps 
étranger  dans  la  vessie  ; il  permit  cependant  à M.  Civiale 
de  constater  la  nature  de  l’affection  dont  était  atteint  le 
jeune  Lagrinais , qui  se  trouva  momentanément  soulagé  , 
mais  dont  l’état  général  paraissait  détérioré  par  de  longues 
souffrances.  » 

« M.  Civiale  diagnostiqua  une  paralysie  incomplète  des 
fibres  musculaires  du  corps  de  la  vessie , avec  névralgie 
du  col  de  ce  viscère  (1).  » 


(1)  Je  ne  partage  pas  ici  tout- à- fait  le  sentiment  du  célèbre  chirur- 
gien sur  la  nature  de  cette  maladie,  que  je  crois  encore  plus  irritative 
et  inflammatoire  que  nerveuse  ou  asthénique  : la  paralysie  n’étant  ici  à 
mon  avis  qu’un  épiphénomène  et  le  résultat  de  l’obstacle  long  temps 
apporté  à l’émission  naturelle  de  l’urine  par  le  spasme  résultant  lui- 
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« Voici , au  reste , les  principaux  symptômes  que  cet 
enfant  présenta  à l’observation , les  jours  suivans  : pendant 
les  efforts  considérables  qu’il  faisait  pour  vider  la  vessie  , 
il  tiraillait  sa  verge  en  tous  sens  ; mais  ses  efforts  répétés 
n’aboutissaient  qu’à  l’expulsion  d’une  petite  quantité  d’u- 
rine , accompagnée  de  vives  souffrances  , d’agitation  géné- 
rale , de  trépignemens  quand  le  petit  malade  était  debout  ; 
cette  médiocre  émission  n’était  pas  en  rapport  avec  le  vif 
besoin  d’uriner  qu'il  éprouvait,  et  qu’indiquait  la  saillie 
considérable  de  la  vessie  au  dessus  du  pubis.  Pendant  que 
l’enfant  se  livrait  à ces  pénibles  efforts , les  excrémens 
sortaient  màlgré  lui  et  entraînaient  souvent  la  membrane 
muqueuse  du  rectum  ; sa  figure  devenait  rouge  , les  veines 
jugulaires  se  gonflaient.  Épuisé  alors  de  lassitude  et  de 
douleur,  il  retombait  sur  son  lit;  il  se  reposait  pendant 
quelques  instans  , jusqu’à  ce  que  de  nouveaux  besoins  sol- 
licitassent de  nouvelles  souffrances.  Son  lit  et  ses  vêtemens 
étaient  inondés  d’urine  qui  s’échappait  continuellement  et 
goutte  à goutte.  » 

« L’incontinence  d’urine  n’était  qu’un  effet  secondaire 
de  la  rétention  de  ce  liquide  , qui , en  s’accumulant  dans  la 
vessie  , la  privait  de  sa  contractilité  normale,  et  en  la  dis- 
tendant outre  mesure,  s’échappait  alors  par  regorgement. 
Les  douleurs  vives  ressenties  pendant  et  encore  quelque 
temps  après  l’émission  , en  se  propageant  autour  du  gland, 
ne  pouvaient  être  attribuées  qu’au  trouble  de  fonctions 
des  organes  excréteurs  de  l’urine , au  défaut  d’harmonie 
entre  la  puissance  expulsive  et  celle  chargée  de  retenir 
ce  liquide  , en  un  mot , à l’état  névralgique  du  col  vé- 
sical. » 

« Trois  indications  principales  se  présentaient  pour  le 


même  de  l’irritation  du  col  et  sans  doute  aussi  du  corps  de  l’organe, 
an  moins  primitivement. 
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traitement  de  cette  affection  ainsi  précisée.  Il  fallait  d’abord 
s’opposer  à l’accumulation  de  l’urine  dans  la  vessie , dont  la 
dilatation  excessive  et  prolongée  était  déjà  seule  capable 
d’entretenir  et  d’aggraver  l’inertie  de  cet  organe.  En  rani- 
mant ensuite  la  contractilité  musculaire  de  son  corps  et 
émoussant  la  sensibilité  exagérée  du  col , on  pouvait  rai- 
sonnablement espérer  de  rétablir  l’équilibre  physiologique 
dans  la  fonction.  » 

« Les  moyens  simples  et  locaux  qu’employa  M.  Civiale 
furent  dirigés  vers  ce  but.  Ce  sont , au  reste  , ceux  dont  il 
fait  usage  en  pareil  cas,  et  qui  réussissent  ordinairement, 
surtout  quand  la  paralysie  de  la  vessie  ne  dépend  pas  d’une 
lésion  de  la  moelle  épinière.  » 

« Ce  traitement  consista  d’abord  à procurer  tous  les  ma- 
tins l’évacuation  de  l’urine  à l’aide  d’une  sonde  flexible  que 
l’on  retirait  ensuite  ; puis  , quand  l'enfant  se  fut  familiarisé 
avec  celte  opération , qu’il  repoussait  les  premiers  jours  ; 
quand  la  sensibilité  de  l’urètre  fut  un  peu  diminuée  par 
l’introduction  journalière  de  l’instrument,  le  cathétérisme  fut 
pratiqué  deux  fois  par  jour.  » 

« Après  huit  ou  dix  jours  de  l’emploi  de  ce  moyen,  le 
petit  malade  commença  à aller  mieux  ; les  besoins  d’uriner 
devinrent  moins  fréquens  , les  douleurs  moins  vives , et  les 
efforts  moins  considérables  pour  les  satisfaire.  On  se  borna , 
du  reste , à prescrire  des  boissons  délayantes  et  le  régime 
ordinaire  des  malades  du  service  des  calculeux.  L’enfant 
avait  assez  d’appétit.  » 

« Le  6 décembre , il  était  tout-à-fait  familiarisé  avec 
l’usage  de  la  sonde  ; il  était  beaucoup  plus  docile  , parce 
que  l’urètre  était  réellement  moins  sensible.  M.  Civiale  se 
disposait  alors  à faire  usage  de  moyens  capables  de  réveiller 
la  contractilité  de  la  vessie , en  agissant  directement  sur  ce 
viscère  ; mais  l’enfant  fut  pris  tout  à coup  de  dévoiement 
accompagné  de  lièvre  et  de  douleurs  abdominales,  par 


384  TRAITÉ  DU  FROID. 

suite  d'imprudences  commises  dans  son  régime.  Ses  parens 
lui  avaient  apporté  des  pâtisseries  qui  avaient  occasioné  ce 
désordre.  La  gaîté  qu’il  avait  commencé  à prendre  l’aban- 
donna , il  fut  forcé  de  garder  le  lit.  » 

« Cet  accident  n’eut  toutefois  aucunes  suites  fâcheuses, 
malgré  les  craintes  qu’il  dut  inspirer  d’abord , vu  l’état  des 
organes  urinaires.  La  diète  pendant  quelques  jours,  des 
boissons  adoucissantes  , des  lavemens , puis  de  légers  po- 
tages ensuite,  et  le  cathétérisme  évacuatif  répété  trois  ou 
quatre  fois  par  jour,  suffirent  pour  rappeler  le  petit  malade 
à son  état  primitif.  » 

« Le  20  décembre  il  était  tout-à-fait  rétabli  : il  reprit 
promptement  des  forces  : il  recommença  à uriner  en  plus 
grande  quantité  chaque  fois  avec  facilité , sans  efforts  ni 
douleurs , et  par  conséquent  moins  fréquemment.  Chaque 
jour  aussi , à la  visite , sa  vessie  était  moins  distendue , ce- 
pendant l’incontinence  d’urine  persistait  encore  , mais  seu- 
lement pendant  la  nuit.  » 

« Le  27,  le  jet  de  l’urine  est  gros , continu  , chassé  avec 
force , sans  aucune  souffrance  ; on  ne  sonde  le  malade  que 
deux  fois  en  vingt- quatre  heures,  et  surtout  le  soir  avant 
le  coucher.  Malgré  cette  précaution , son  lit  est  toujours 
inondé  pendant  la  nuit.  Pendant  le  jour,  au  contraire , 
l’excrétion  est  volontaire.  Du  reste  , l’état  général  de  l’en- 
fant est  des  plus  satisfaisans , et  fait  concevoir  l’espoir 
d’une  prochaine  guérison . » 

« M.  Civiale  eut  alors  recours  aux  injections  froides  dans 
la  vessie.  On  les  lit  tous  les  matins.  Cinq  opérations  de  ce 
genre  suffirent  pour  stimuler  la  contractilité  de  l’organe  et 
achever  la  guérison  déjà  fort  avancée  par  le  seul  emploi  du 
cathétérisme  évacuatif.  « 

« Le  31  décembre  l’enfant  ne  pissa  pas  dans  son  lit.  Cet 
accident  lui  arriva  cependant  encore  le  lendemain  ; mais  à 
partir  du  2 janvier  il  fut  tout-à-fait  débarrassé  de  sa  dé- 
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goûtante  infirmité.  Il  sortit  de  l'hôpital  le  1S  janvier.  » 

« ll  avait  acquis  de  l’embonpoint  et  de  la  fraîcheur  ; la 
vessie  chassait  à plein  canal  burine  qu’elle  contenait  ; elle 
se  vidait  complètement  chaque  fois  que  le  besoin  se  faisait 
sentir.  Pendant  la  nuit  l’enfant  ne  l’épouvait  quô  deux  ou 
trois  fois  au  plus , il  se  levait  alors  pour  le  satisfaire  ; la 
vessie  ne  se  laissait  plus  distendre  par  l’urine  , ce  liquide 
ne  sortait  plus  par  regorgement  ; son  excrétion  était  volon- 
taire. » 

« Cet  enfant  a été  revu  il  y a peu  de  jours  , il  continue 
à être  dans  l’état  le  plus  satisfaisant  ; il  y a tout  lieu  de  croire 
que  cet  état  se  maintiendra  (I).  » 

De  la  métrite , de  l’ovarite , e!c. 

§ 221.  Il  est  peu  de  phlegmasies,  à l’état  aigu  comme  à 
l’état  chronique,  où  le  froid  intérieur  et  extérieur  soit  aussi 
généralement  et  aussi  favorablement  employé  que  dans 
celles-ci.  Intérieur,  [il  est  d’une  haute  importance  et  d’un 
usage  permanent,  surtout  à l’état  aigu,  pour  prévenir  la 
complication  gastro-inlestinale  qui  tend  ici  sans  cesse  à se 
produire.  Extérieur , quoiqu’assez  délicat  à manier , s’il 
est  sagement  et  convenablement  combiné  avec  les  émissions 
sanguines,  il  peut  amener  les  résultats  les  plus  favorables. 
Ainsi  en  application  « la  glace  même  sur  l hypogastre,  et  le 
bain  de  siège  froid  , surtout  en  été , peuvent  procurer  de 
grands  avantages  chez  les  femmes  sanguines  bien  consti- 
tuées , capables  de  réaction,  etc.  (2).  » A l’état  chronique, 
aux  bains  et  aux  applications  extérieures  ou  hypogastri- 
ques , on  ajoute  les  injections  plus  ou  moins  consistantes  r 


(1)  Observation  de  M.  le  docteur  Ledain  : Gaz.  des  hôpitaux  du  40 
février  1835. 

(2)  Broussais  ; Op,  cil.,  t.  Il,  p.  256. 
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émollientes  et  narcotiques , les  douches  même  lorsqu’il 
n’existe  plus  que  peu  ou  point  de  sensibilité  de  l’organe , 
mais  surtout  les  petits  cataplasmes  de  même  nature  et  main- 
tenus immédiatement  appliqués  et  aussi  froids  que  possi- 
ble sur  le  col  lui-même.  L’air  extérieur  doit  aussi  être  fré- 
quemment renouvelé,  et  la  malade  doit  se  couvrir  légère- 
ment et  se  coucher  sur  un  sommier  de  crin , afin  d’éviter 
tout  ce  qui  pourrait  prédisposer  à la  congestion  du  bassin. 

Chaque  praticien  possède  sans  doute  des  faits  propres  à 
corroborer  ce  point  de  thérapeutique  ; et , pour  mon 
compte,  j’en  ai  plusieurs  de  remarquables  à l’état  aigu 
comme  à l’état  chronique.  Je  rapporterai  ici  seulement  un 
des  premiers  ; réservant  les  autres  pour  les  produire  en 
temps  utile  (§  318). 

Le  27  novembre  1829,  je  fus  appelé  auprès  de  made- 
moiselle Emilie,  rue  Rameau,  jeune  fille  de  vingt  ans,  san- 
guine-lymphatique , cheveux  noirs  et  d’une  assez  bonne 
constitution , quoiqu’un  peu  svelte.  Je  la  trouvai  dans  une 
très-grande  anxiété,  avec  une  fièvre  violente  à réaction  cé- 
rébrale, et  une  sensibilité  extrême  au  toucher  de  tout  l'ab- 
domen, etc. 

Les  phénomènes  de  la  gastro-entérite  étant  très-pronon- 
cés et  absorbant  toute  mon  attention  , je  ne  constatai  pas 
demétrite  (qui  du  reste  était  masquée,  si  déjà  elle  exis- 
tait, par  les  symptômes  prédominans) , et  je  me  bornai , 
après  la  saignée  générale,  à une  application  de  sangsues  à 
l’épigastre,  aux  cataplasmes  émolliens,  etc.  ; je  prescrivis 
les  boissons  froides;  les  boissons  chaudes  , dont  la  malade 
faisait  usage  avant  mon  arrivée  me  semblant  coutre-in- 
indiquées  et  étant  d’ailleurs  rejetées.  La  fièvre  persistant, 
toutefois , avec  assez  de  plénitude  du  pouls , l’épigastre 
n’offrant  plus  une  si  grande  sensibilité  , la  saignée  géné- 
rale fut  renouvelée  deux  jours  après.  Il  s’ensuivit  une 
amélioration  assez  marquée , et  la  maladie  sembla  en  re- 
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traite  ; mais  il  y avait  toujours  de  la  fièvre,  un  air  de  souf- 
france suspect  et  une  grande  pâleur  de  la  face  et  des  tis- 
sus. L’investigation  la  plus  attentive  n’ayant  pu  me  révéler 
aucune  lésion  locale  capable  d’expliquer  cette  persé- 
vérance de  la  fièvre,  etc.,  j’en  étais  à me  désespérer,  à 
réfléchir  tristement  à l’état  insidieux  de  ma  malade  et  aux 
déboires  de  notre  profession,  quand,  le  6 décembre,  c’est- 
à-dire  le  neuvième  jour  de  la  maladie,  on  vint  m’éveiller 
au  milieu  de  la  nuit  pour  mademoiselle  Emilie  , qui , disait- 
on,  tombait  de  syncope  en  syncope...  Effectivement  je  la 
trouvai  pâle,  froide , immobile  et  dans  un  état  complet  de 
lipothymie. 

A l’aide  de  l’aérification , d’aspersions  et  du  chatouillement, 
je  la  fis  revenir  ; et , placée  en  travers  de  son  lit,  les  pieds 
pendans,  elle  reçut  par  mon  ordre  un  pédiluve  fortement  si- 
napisé.  Enfin,  vingt  minutes  environ  s’étant  écoulées,  je  la 
fis  remettre  horizontalement  dans  son  lit , après  lui  avoir 
enveloppé  les  pieds  de  laine  chaude.  La  réaction  étant 
survenue , et  une  fièvre  assez  forte  se  prononçant , je  me 
mis  de  nouveau  à palper  et  à scruter  l’abdomen,  ne  trou- 
vant rien  d’anomal  dans  la  poitrine  ; mais  cette  fois  je  dé- 
couvris , au  dessus  du  pubis , un  point  de  sensibilité  pro- 
noncée qui,  à la  pression,  faisait  grimacer  la  malade..;  ce 
fut  pour  moi  un  trait  de  lumière.  Le  cas  étant  grave,  et  ne 
pouvant,  chez  une  vierge,  m’aider  du  toucher,  j’appelai  en 
consultation  mon  ami  le  docteur  K***,  médecin  physiolo- 
giste d’un  savoir  profond.  — « Vous  avez  raison  , me  dit  le 
confrère  signalant  la  résistance  de  l’hypogastre  ; c’est  l’uté- 
rus qui  souffre..,  et  qui  souffre  si  violemment  qu’il  appelle 
à lui  tout  le  sang  et  toute  la  vie  de  l’individu  : inde  animi 
deliquium...  Ne  vous  laissez  donc  pas  intimider  par  cette 
faiblesse  qui  n’est  que  relative , et  appliquez  là  (en  mon- 
trant l’hypogastre  ) trente-cinq  sangsues  qu’on  fera  large- 
ment saigner  ; car  la  péritonite  est  imminente , si  elle  n’a 
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déjà  commencé...»  Les  sangsues  furent  aussitôt  appli- 
quées, partie  sur  l’hypogastre  et  partie  dans  l'intérieur 
du  vagin , aussi  profondément  que  possible  ; et  effective- 
ment, avec  l’écoulement  du  sang  revinrent  la  chaleur,  la 
coloration  extérieure , et  plus  de  calme  dans  la  circula- 
tion! 

Toutefois  le  8 , deux  jours  plus  tard , les  accidens  se  re- 
nouvelant avec  une  nouvelle  intensité  , il  fallut  revenir" au 
même  nombre  de  sangsues  ; et  le  10 , malgré  la  faiblesse 
extrême  , il  m’en  fallut  encore  prescrire  vingt.  Mais  le  len- 
demain , la  fièvre  persistant , et  ne  croyant  pas  devoir  in- 
sister davantage  sur  les  émissions  sanguines,  après  m’être 
long-temps  torturé  l’esprit  sur  ce  qu’il  me  restait  à faire 
dans  cette  grave  conjoncture , il  me  vint  à la  pensée , sans 
tenir  compte  de  la  rigueur  de  la  saison , de  recourir  à l’em- 
ploi du  froid . Faisant  donc  un  peu  élever  la  température  de 
l’appartement,  j’abaissai  graduellement  celle  de  la  décoc- 
tion de  racines  de  guimauve  et  de  pavots  qui , imbibant  des 
compresses  de  flanelle  légère , remplaçait  les  cataplasmes 
dont  le  poids  ne  pouvait  être  supporté , et  tous  les  symptô- 
mes cédaient  successivement  et  comme  par  enchantement , 
en  raison  directe  de  l’abaissement  de  température  des  topi- 
ques. Cependant , considérant  la  rigueur  de  la  saison  et  la 
constitution  délicate , je  ne  portai  pas  cet  abaissement  jus- 
qu’à zéro.  A mesure  que  la  fièvre  s’en  alla  et  que  tout  ren- 
tra dans  l’ordre  ( dans  l’espace  de  deux  jours  environ  ),  je 
repris  la  gradation  opposée , et , revenu  à la  température  de 
l’appartement , je  supprimai  toute  application  fraîche  ou 
autre,  le  14,  un  peu  de  toux  commençant  à se  manifester. 
Le  18,  mademoiselle  Émilie  était  en  pleine  convalescence, 
et , à part  quelques  petits  accidens  dus  à son  défaut  de  cir- 
conspection et  aux  exigences  de  son  alimentivitè , qui  chez 
elle  est  autant  en  excès  que  la  première  est  en  défaut , no- 
tre malade  sc  rétablit  assez  promptement  et  si  parfaitement, 
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que  pendant  plusieurs  années  que  je  suis  resté  son  médecin 
elle  n’a  été  prise  d’aucune  maladie  grave. 

En  Italie,  M.  le  docteur  Trivigno  recommande  égale- 
ment le  froid  , et  particulièrement  les  douches  sur  l’hypo- 
gastre , dans  diverses  affections  de  l’utérus  (1),  et  MM.  Ber- 
gonzi  et  Gutto  ont  traité  avec  succès  deux  mélrites  aiguës 
par  le  seul  moyen  des  applications  froides  (2). 

Quant  à Yovarite , son  traitement  ne  présente  aucune  in- 
dication particulière. 

De  la  néphrite  simple  et  de  la  néphrite  calculeuse. 

§ 222.  Organes  sécréteurs  de  l’urine  et  liés  par  des  rap- 
ports d’étroite  sympathie  avec  le  canal  digestif  , les  reins 
sont  singulièrement  dépendans  de  l’état  de  ce  dernier,  et 
cette  solidarité  se  manifeste  surtout  sous  l’influence  de  la 
maladie.  Donc,  par  une  double  considération,  le  froid 
intùs  (l’eau  surtout)  convient  éminemment  dans  le  traite- 
ment de  la  néphrite  aiguë  comme  il  aide  merveilleu- 
sement à la  prévenir;  car,  après  les  abus  vénériens, 
les  excès  de  table  sont  la  principale  cause  de  cette  ma- 
ladie , et  l'homme  sobre  et  abstinent  en  subit  rarement  les 
atteintes. 

Même  efficacité  du  froid  intùs  dans  la  néphrite  chronique 
et  dans  la  néphrite  calculeuse.  Aussi  tous  les  bons  prati- 
ciens sont-ils  à peu  près  d’accord  sur  ce  point , et  je  ne 
doute  nullement  que  ce  ne  soit  d’après  cette  remarque,  à 
la  vérité  mal  interprétée  par  la  plupart  d’entre  eux , que 
les  pathologistes  ont  tous  insisté  sur  les  eaux  thermales  dans 
cette  maladie.  Mais  les  médecins  physiologistes  ont  encore 


(4)  Trivigno  : Voir  la  Gazette  médicale  de  4834  , p.  537. 

(2)  Bergonzi  et  Gdtto  : Voir  Giornale  analitico  di  medicina  , del 
dottoro  Strambio , t.  XV,  p.  387;  et  t.  XIII,  p.  24. 
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réduit  ces  données  à leurs  véritables  termes . « Quand  je 
commençais  à opérer  ma  réforme,  dit  M.  Broussais,  dans 
un  cas  de  néphrite  calculeuse , au  lieu  de  me  dire  : ces 
douleurs  de  reins  sont  le  résultat  de  calculs  déjà  formés 
dans  ces  organes , et  l’indication  la  plus  pressante  est  d’en 
solliciter  l’évacuation  par  les  diurétiques,  je  me  suis  dit  : 
la  douleur  annonce  une  irritation  du  rein  ; c’est  elle  qui  pro- 
duit les  calculs , et  si  je  puis  la  faire  cesser  avant  qu’ils 
soient  formés , leur  sortie  ne  sera  plus  nécessaire  puis- 
qu’ils n’existeront  plus.  En  conséquence  , je  prescrivis  des 
applications  de  sangsues  sur  la  région  du  rein , des  bains , 
l’orangeade  pour  boisson  ; de  manger  des  oranges  en  grande 
quantité  ; d’admettre  peu  des  substances  animales  dans  le 
régime  habituel,  etc...  (1)  » 

Quant  au  froid  extérieur  , son  efficacité  n’est  pas  aussi 
bien  démontrée , et , à moins  d’un  état  aigu  très-prononcé, 
d’un  phlegmon  du  rein , par  exemple , son  action , à raison 
de  la  profondeur  de  l’organe , n’est  que  peu  marquée  et 
n’est  qu’une  action  relative  et  de  sympathie  de  la  peau. 

Du  diabète. 

§ 223.  Malgré  l’autorité  de  Rollo,  de  Nicolas  et  de  Gueu- 
deville  (2) , de  Thénard  et  de  Dupuytren  (3) , presque  una- 
nimement adoptée  de  nos  jours , sur  l’utilité  de  la  diète 
animale  dans  le  diabète , je  crois  qu’il  n’est  rien  d’absolu  à 
cet  égard , et  qu’Aétius , Houllier  (4)  et  son  commentateur 


(1)  Broussais:  Phleym.  chron.,  t.  II,  p.  291. 

(2)  Nicolas  et  Gueudeville  : Du  diabète  sucré  ; Caen. 

(3)  Thénard  et  Dupuytren  : Observ.  des  sciences  méd.  et  Nouveau 
journal  de  méd.;  août,  1806. 

(4)  Houluer  (Jacq.)  : Omnia  op.  practic.;  Paris,  1812,  in-4;  et 
!60'i , in-fol. 
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Duret , plaidant  pour  le  traitement  antiphlogistique  et  la 
diète  végétale  , pourraient  bien  avoir  aussi  souvent  raison 
que  leurs  adversaires. 

« Dans  un  cas  de  diabète  cause  par  des  chagrins  profonds 
et  prolongés  et  parvenu  au  plus  haut  degré , un  malade  à 
qui  je  donnais  des  soins  l’année  passée  a été  guéri  en  séjour- 
nant à la  campagne , en  se  livrant  à un  exercice  régulier, 
en  sortant  de  son  abattement , et  en  insistant  autant  sur  le 
régime  végétal  que  sur  toute  autre  substance  (1).»  Je  pense 
donc,  quoique  je  ne  possède  pas  encore  d’observation  bien 
concluante  à l’appui  de  mon  opinion , que  le  froid  imùs  et 
extàs  pourrait  être  ici  utilement  tenté. 

Du  phlegmon  de  l’abdomen. 

§224.  Considérant  la  nature  de  cette  maladie,  raisonnant 
par  induction  et  par  analogie  , et  tenant  compte  des  résul- 
tats obtenus  dans  le  phlegmon  externe  par  MM.  Josse,  Ta- 
vernier  et  quelques  autres  chirurgiens  tant  anciens  que 
modernes , il  est  évident , pour  moi , que  le  phlegmon  de 
l’abdomen  devra  être  combattu  par  le  froid  , qui  pourra  le 
faire  avorter  à son  début , et  que  plus  tard  ce  modificateur 
sera  fort  utilement  associé  aux  émissions  sanguines. 

De  la  péritonite. 

§ 225. Cette  maladie  étant  horrible  de  violence  et  d'impé- 
tuosité , les  modificateurs , surtout  lorsqu’ils  sont  aussi  actifs 
que  le  froid  , doivent  lui  être  opposés  avec  beaucoup  de 
tact  et  de  circonspection.  Les  boissons  froides  sont  généra- 
lement indiquées  dans  cette  maladie  ; elles  le  sont  d’une 


(1)  Pinel  : Nosoijrapliic  philosoph. , 3 vol.  in  8 ; Paris  , 4818. 
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manière  indispensable  quand  l'affection  a été  précédée  ou 
est  compliquée  de  gastro-entérite , ce  qui  arrive  très-fré- 
quemment. « Quant  au  froid  extérieur,  si  la  chaleur  atmo- 
sphérique est  considérable , si  la  peau  est  très-chaude , la 
circulation  fort  active  , les  fomentations  froides  seront  pré- 
férées. Le  malade  les  désire,  et  il  s’en  trouve  mieux  : c’est 
une  raison  de  ne  pas  les  lui  refuser.  Il  en  est  ainsi  des 
bains  : on  fomente  dans  ce  cas  avec  l’oxyerat , la  limonade 
sans  sucre  ou  l’eau  pure.  Si  l’atmosphère  est  froide,  la  réac- 
tion peu  vive  , le  malade  exposé  par  son  tempérament  ou 
par  la  circonstance  aux  localisations  subites  , aux  métasta- 
ses , aux  répercussions  de  transpiration  , telles  seraient  les 
femmes  en  couches,  les  hommes  assujétis  à des  évacua- 
tions périodiques , ceux  qui  ont  la  poitrine  très-irritable , 
tous  ceux  qui  sont  facilement  incommodés  par  les  varia- 
tions atmosphériques  , il  faut  alors  préférer  les  fomentations 
et  les  bains  lièdes  , mais  on  ne  doit  jamais  les  appliquer 
qu'à  un  degré  de  chaleur  très-modéré.  Il  suffit  que  ces  topi- 
ques ne  causent  pas  de  malaise  et  de  frisson . Il  faut  surtout 
consulter  la  sensation  du  malade  : lorsqu’il  éprouve  du 
bien-être,  c’est  que  la  phlegmasie  est  favorablement  modi- 
fiée (1).  » 

En  Italie , les  docteurs  Gutto  et  Strambio  ont  employé 
avec  un  succès  complet  le  froid  dans  la  péritonite  et  la 
gastro-péritonite  (2).  Quant  à l’état  chronique,  le  froid 
extérieur  surtout  est  moins  indiqué  ; mais  il  est  parfois 
utile  , et  le  froid  intérieur  l’est  toujours , principalement 
dans  la  péritonite  sèche.  Au  reste , j’aurai  complété  ma 
pensée  en  ajoutant  que  c’est  le  régime  et  le  traitement  de 


(1)  Broussais  : Op.  citât.  23,  p.445. 

(2)  Gutto  et  Strambio  : Giornale  analitico  di  medicina  del  dot  tore 
Strambio,  t.  XIII , p.  24  ; et  t.  IX,  p.  453. 
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la  gastro-entérite  qui  doivent  être  opposés  à la  péritonite 
chronique. 

Des  inflammations  pulmonaires  en  général. 

§ 226.  Serons-nous  taxé  d’hérésie  médicale  en  parlant 
du  froid  comme  moyen  thérapeutique,  etc.,  à l’occasion 
des  irritations  pulmonaires?..  Il  est  toutefois  des  formes  de 
ces  irritations , avec  certaines  complications  surtout , où  le 
froid  intérieur  comme  aussile  froid  extérieur  est  utile,  né- 
cessaire même , ainsi  que  nous  espérons  le  démontrer. 

De  la  bronchite  ou  catarrhe  ( bronchite  convulsive , coqueluche  , 
grippe , influenza). 

§ 227.  Certes,  lorsque  la  bronchite  a déjà  marché  et 
qu’elle  est  dans  la  nuance  congestive  ou  inflammatoire , 
dans  nos  contrées  froides  ou  tempérées  surtout , ce  n’est 
pas  le  cas  de  donner  le  froid  à l’extérieur  ni  même  à l’in- 
térieur. Mais  lorsqu’elle  est  tout-à-fait  à son  début  ou  vers 
son  déclin , et  que , reconnaissant  pour  cause  prochaine 
une  irritation  gastro-intestinale  , ce  qui  n’est  pas  rare..,  elle 
perd  de  son  intensité  à mesure  que  l’autre  semble  en  re- 
prendre et  la  remplacer  ; ou  bien  que  , par  ses  progrès  et 
par  son  extension,  par  continuité  ou  similitude  de  tissus  , 
la  bronchite  coïncide  également  avec  la  gastro-entérite  ; 
quand  la  toux  est  devenue  convulsive , et  réagit  par  cela 
même  mécaniquement , pour  ainsi  dire , sur  l’estomac  ; 
dans  ces  circonstances , dis-je  , le  froid  intérieur,  convena- 
blement administré , est  favorable.  « Modérer  l’elfort  du 
système  sanguin  , s’il  estsuraclivé  , parla  saignée  générale 
ou  locale , par  les  boissons  mucilagineuses  aqueuses  un  peu 
accidulées  , et  par  l’abstinence  de  tout  aliment...,  telle  est 
la  médication  générale  qui  convient  dans  le  début  des  in- 
flammations sanguines  de  l’organe  pulmonaire.  — Quelques 
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verres  de  limonade  très-faible  ou  de  tisane  d'orge , de  gui- 
mauve ou  de  lin  , édulcorée  avec  un  sirop  acidulé , sont  sou- 
vent opposés  avec  succès  à l’irritabilité  gastrique  et  à la 
tendance  au  vomissement , qui  se  manifeste  pendant  les 
quintes  de  toux  ; mais  le  médecin  doit  être  toujours  prêt  à 
corriger  le  relâchement  par  les  doux  toniques , et  ceux-ci 
par  les  relâchans..  (1)  » 

Sans  doute  l’indication  la  plus  ordinaire  dans  la  bronchite 
n’est  pas  l’emploi  du  froid , et  avant  d’y  recourir  faut-il 
toujours  se  rappeler  les  distinctions  que  nous  avons  établies. 
« Cependant  on  voit  beaucoup  de  personnes  dans  le  monde 
n’opposer  à leurs  rhumes , même  les  plus  intenses  , que  de 
l’eau  froide.  Madame  C***,  mère  de  M.  C***,  célèbre  com- 
positeur de  musique,  était  de  ce  nombre.  Cette  dame, 
morte  il  y a quelques  mois , âgée  de  plus  de  cent  ans , n’a- 
vait pas  d’autres  moyens  de  traiter  ses  rhumes  ; dès  qu’elle 
était  affectée  , elle  cessait  de  manger  , et  elle  buvait  conti- 
nuellement de  l’eau  froide  jusqu’à  ce  que  sa  toux  fût  apai- 
sée. Je  connais  plusieurs  personnes  qui  tiennent  beaucoup  à 
cet  usage  (2)..  » 

M.  le  docteur  Dannecy  m’a  souvent  dit  qu’il  préférait  de 
beaucoup  l’emploi  des  boissons  froides  à celui  des  boissons 
chaudes  dans  la  bronchite  à son  début,  quelque  forte  qu’elle 
fût , et  lorsque  toutefois  les  malades  étaient  d’une  bonne 
constitution  et  partant  capables  de  réaction.  Ainsi , cette 
double  circonstance  étant  donnée  , il  ordonne  le  lit , couvre 
la  poitrine  du  malade  d’un  large  plastron  de  cataplasme 
émollient  bien  chaud,  et  fait  prendre  abondamment  une 
boisson  froide  et  adoucissante . . . Une  abondante  transpiration 
ne  tarde  pas  à se  développer  et  la  résolution  à s’opérer. 

Mais  la  maladie  étant  devenue  chronique , si  elle  recon- 


tl) Broussais  : Phlegm.  chroniq t.  I,  p.  179  et  187. 
(2)  Tahchou,  Op.  citât.,  p.  74. 
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naît  l'étiologie  que  j’ai  précisée , non  seulement  le  froid 
intérieur  , mais  encore  le  froid  extérieur , peut  lui  devenir 
très-favorable  ; et  cette  opinion  n’est  pas  seulement  spécu- 
lative : elle  a été  confirmée  par  Reuss  (1),  Pitschaft  (2)  et 
maints  observateurs  ; je  rapporterai  ici  l’histoire  de  celui 
d’entre  eux  qui  a expérimenté  sur  lui-même  ; car  j’ai  sur- 
tout foi  aux  paroles  du  médecin  qui  s’est  senti  souffrir... 
(§  205.)  « Le  catarrhe  chronique  des  voies  respiratoires  est 
une  maladie  désolante  pour  le  malade  et  pour  le  médecin , 
qui  voit  souvent  échouer  les  combinaisons  thérapeutiques 
les  mieux  appropriées.  Le  docteur  Germani  conseille  l’usage 
des  bains  de  mer  dans  le  catarrhe  provenant  des  chaleurs 
immodérées  de  l’été,  d’un  excès  de  sensibilité  ou  des  causes 
morales  qui  agissent  sur  le  système  respiratoire.  L’auteur 
commence  par  rapporter  l’histoire  d’un  catarrhe  pulmo- 
naire dont  il  fut  atteint  lui-même , et  qui  ne  céda  point  aux 
remèdes  béchiques,  aux  révulsifs  et  à la  diète  lactée  conti- 
nuée pendant  deux  mois.  Les  accès  répétés  de  toux  le  for- 
cèrent à faire  des  efforts  qui  furent  la  cause  de  petites 
exulcérations  dans  l’arrière-bouche  et  le  voile  du  palais.  A 
tous  ces  symptômes  vint  se  joindre  une  fébricule  quoti- 
dienne qui  faisait  son  invasion  à la  chute  du  jour.  Tous  les 
médecins  confrères  du  malade  lui  conseillaient  de  re- 
tourner respirer  l’air  de  sa  patrie , tant  sa  position  leur  pa- 
rut désespérante  ; mais  comme  il  avait  observé  un  léger 
soulagement  par  l’usage  des  choses  froides , contre  l’avis 
des  hommes  de  l’art , il  se  décida  à essayer  des  bains  de 
mer.  L’amélioration  se  fit  sentir  dès  le  premier  bain.  Il  les 
continua  pendant  quinze  jours  de  suite  , et,  au  bout  de  ce 
temps , la  fièvre  disparut , ainsi  que  le  catarrhe  et  les  pe- 
tites ulcérations  du  voile  du  palais.  » 


(1)  Reuss  : Op.  citât. 

(2)  Pitschaet  : Op,  citât.,  p.  39. 
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L’auteur  rapporte  plusieurs  observations  analogues  dans 
lesquelles  les  bains  ont  été  fort  avantageux.  Yoici  la  mé- 
thode qu’il  emploie  ordinairement  (méthode  que , toutefois, 
je  ne  conseillerais  pas  de  tout  point)  : <>  D’abord  on  prend 
l’ipécacuanha  à dose  vomitive  en  en  diminuant  la  quantité 
successivement  pour  la  faire  agir  comme  expectorante. 
Chez  les  personnes  nerveuses  et  dans  les  cas  douteux , on 
débute  par  quelques  bains  tièdes  d’eau  naturelle  douce. 
Enfin , s’il  y a réaction  du  côté  du  système  circulatoire , on 
fera  une  saignée.  Après  ces  préparatifs  on  commence  les 
bains  de  mer,  qui,  nous  le  répétons  , sont  très-salutaires  et 
dissipent  jusqu’aux  derniers  restes  du  catarrhe..  (1).  » 

Pour  mon  compte , et  conséquemment  aux  principes  et 
aux  distinctions  que  j’ai  établis  , je  soutiens  , ratione  et  ex- 
perienliâ , c^u’il  est  un  certain  nombre  de  coqueluches 
exaspérées  par  le  chaud  , par  les  toniques  , les  narco- 
tiques , etc.,  qui  cèdent  promptement  au  froid,  du  moins 
au  froid  intérieur,  Je  possède  d’ailleurs  quelques  faits  à 
l’appui  de  cette  manière  de  voir.  Je  le  soutenais  également, 
et  je  l’ai  démontré  dernièrement  coram  facultaie,  pour  la 
grippe , qui  n’est  pour  moi,  comme  pour  les  médecins  phy- 
siologistes, qu’une  gastro-bronchite;)'  ai,  dis-je,  démontré 
l'utilité  du  froid  dans  la  grippe  persévérante , et  je  crois 
devoir  en  consigner  ici  une  preuve  qui  me  semble  intéres- 
sante à plus  d’un  titre. 

Il  y a quatre  ans,  environ  , je  fus  appelé  près  de  ma- 
dame D***,  rue  Godot,  jeune  dame  de  vingt  ans , brune  , 
sanguino-lymphatique , et  de  petite  taille , mais  bien  pro- 
portionnée et  d’assez  vigoureuse  constitution.  Toutefois, 
elle  était  beaucoup  maigrie  , disait-elle , et  avait  perdu  le 
sommeil  et  l’appétit  depuis  un  traitement  par  l’émétique  d’a- 


(1)  üssorvatoro  medico  diNapoli;  novembre  4. S 3 5 , 
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Bord,  puis  parles  narcotiques  à hautes  doses  qu’elle  venait 
de  subir  pour  une  maladie  violente , que  je  jugeai , d’après 
son  dire  , avoir  été  une  gastro-bronchite  aiguë  avec  réac- 
tion cérébrale.  A ce  traitement  incendiaire , avait  manifes- 
tement succédé  une  gastrite  chronique , dont  madame  D*** 
présentait  alors  tous  les  caractères.  Je  la  mis  au  régime  de 
cette  maladie , dans  lequel  je  fis  intervenir  d’abord  quel- 
ques émissions  sanguines  locales , puis  largement  le  froid 
intùs  et  extra  (les  glaces  aux  fruits , les  fomentations  et  les 
bains  frais  par  immersion.)  Madame  D***  se  rétablit  par- 
faitement , et  reprit , en  quelques  semaines , son  embon- 
point , son  éclat  et  sa  fraîcheur  naturelle.  Depuis  ce  temps, 
sous  l’empire  d’une  hygiène  réglée  d’après  ces  principes , 
madame  D***  n’avait  guère  éprouvé  que  des  indispositions 
ou  des  irritations  légères , du  côté  de  l’estomac  et  du  cœur, 
un  peu  hypertrophié , et  qui  cédaient  toujours  à la  diète , 
au  froid , à quelques  sangsues , lorsque  , le  29  décembre 
dernier , elle  m’envoya  chercher  à onze  heures  du  soir  ; 
elle  avait  été  subitement  prise  de  la  grippe. 

Comme  je  souffrais  moi-même,  mon  domestique  prit 
sur  lui  de  s’entendre  avec  celui  de  madame  D***,  pour  ne 
pas  me  déranger,  et  ne  m’avertit  que  le  lendemain  matin. 
Je  me  hâtai  de  me  rendre  chez  elle  5 mais  pendant  la  nuit 
la  maladie  avait  fait  de  rapides  progrès  : la  malade  était 
agitée  , sa  figure  était  rouge , vullueuse  ; la  peau  chaude  et 
sèche  , la  respiration  accélérée , le  pouls  plein  , dur  et  fré- 
quent (il  battait  100  fois,  tandis  que  l’état  normal  est  de 
65  à 68)  ; il  existait  de  la  toux  , de  la  suffocation  et  un  sen- 
timent de  malaise  et  de  douleur  particulier  au  haut  du  ster- 
num.. Je  pratiquai  immédiatement  une  large  (quinze  onces) 
saignée  du  bras  ; je  fis  mettre  une  bouteille  d’eau  chaude 
aux  pieds  -,  je  fis  donner  une  infusion  pectorale  (fleurs  de 
guimauve  et  de  violette)  légère , et  je  recommandai  d’iso- 
lcr la  malade  et  de  ne  pas  trop  élever  la  température  de  sa 
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chambre.  A deux  heures  de  l’après-midi,  il  existait  un 
mieux  assez  marqué  ; mais  le  soir  les  accidens  semblaient 
tendre  à se  reproduire.  Je  fis  donner  un  bain  de  pieds  : il 
y eut  une  lipothymie.  Le  lendemain  31,  tout  s’était  repro- 
duit avec  une  effrayante  intensité..  Je  saignai  de  nouveau 
avec  l’intention  de  pousser  l’émission  jusqu’à  la  syncope  ; 
mais  cette  syncope  ne  se  fit  pas  attendre , et  madame  D*** 
se  trouva  mal  à la  dixième  once  de  sang  environ.  Sentant 
combien  cet  état  est  favorable  au  début  des  grandes  phleg- 
masies  (1),  je  le  laissai  durer,  tout  en  surveillant  le  pouls  , 
jusqu’à  sa  solution  naturelle.  Madame  D***  étant  revenue 
à elle  , se  trouva  beaucoup  mieux.  Le  soir,  je  crus  la  ma- 
ladie enrayée.  Mais  le  lendemain , 1er  janvier,  les  intestins, 
qui  jusque-là  ri avaient  rien  dit , manifestèrent  de  la  souf- 
fance.  Le  ventre  , et  particulièrement  l’épigastre,  devint 
sensible  et  rénitent  ; la  langue  était  rouge  et  lancéolée  , et 
ses  papilles , éclatantes , faisaient  relief  à sa  surface  comme 
une  multitude  de  petits  cônes  tronqués  ; la  constipation 
existait  et  la  toux  avait  beaucoup  diminué.  Un  de  mes  amis, 
le  docteur  Gaubert,  se  trouvant  chez  moi  par  hasard  quand 
j’allais  me  rendre  chez  la  malade , je  le  conduisis  avec  moi, 
et  nous  arrêtâmes  les  moyens  suivans  : quarante  sangsues 
(dont , par  amendement , trente  seulement  furent  appli- 
quées) , réparties  entre  l’épigastre  et  l'hypochondre  gau- 
che , où  la  sensibilité  était  plus  exquise  ; cataplasmes  émoi- 
liens  après  leur  chute  ; cataplasmes  sinapisés  aux  pieds  ; 
boissons  adoucissantes , dont  la  température  sera  gra- 
duellement abaissée,  et  qu’on  finira,  dans  la  journée, 
par  donner  froides  et  acidulés , si  elles  ne  font  pas  trop 
tousser. 

Le  2 , amélioration  assez  marquée  ; la  toux  a encore 


(1)  Voir  un  article  de  M.  le  docteur  Labat  , dans  les  Annales  de  la 
med,  pliysiol.-,  décembre  4834,  p.  701. 
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diminué  : demi-lavement  émollient  à une  douce  tempéra- 
tur , ut  snprà  , moins  les  sangsues.  Le  3,  rien  de  remar- 
quable ; mais  le  pouls  est  toujours  assez  élevé  (à  90)  et 
assez  dur.  Le  4 , les  phénomènes  gastro-intestinaux  se  re- 
produisent et  la  douleur,  cette  fois , se  localise  plus  parti- 
culièrement dans  l’hypochondre  droit.  Vingt  sangsues 
illico  et  loco  dolenti , demi-lavement  frais  , ut  suprà.  Le  5 , 
bien-être  remarquable  ; le  pouls  est  tombé  à 75  ; la  maladie 
semble  encore  une  fois  enrayée. 

« Le  6 , madame  D***,  se  trouvant  au  mieux , demande 
des  alimens  : je  m’y  refuse  , mais  je  permets  une  glace  aux 
fruits.  Le  7,  elle  est  mieux  encore  , et  elle  insiste  pour  les 
alimens  : je  cède  malgré  moi  et  je  permets  du  bouillon  aux 
herbes , très- fractionné.  Le  8 , retour  de  la  fièvre  : diète 
avec  une  glace  , cataplasmes  sinapisésaux  extrémités  , bain 
général  tiède.  Le  9,  retour  des  accidens , une  spume  abon- 
dante (qui  a persisté  jusqu’à  la  lin  de  la  maladie)  se  déclare, 
la  malade  se  désole , la  famille  s’inquiète  et  paraît  douter  de 
l’opportunité  du  traitement  employé , dont  l’énergie  l’effraie. 
J’appelle  en  consultation  M.  Broussais,  qui  commence  par 
rassurer  tout  le  monde , mais  qui  finit  par  ordonner  vingt 
nouvelles  sangsues  sur  divers  points  de  l’abdomen,  où  il 
découvre  des  traces  d’inflammation.  Du  reste  , il  approuve 
le  traitement  présuivi  et  prescrit  ut  suprà.  Le  10,  amélio- 
ration. Le  11 , M.  Broussais , avec  qui  j’avais  pris  jour, 
trouva  la  malade  si  bien , qu’il  ne  crut  pas  nécessaire  de  la 
revoir  : bain  quotidien.  Le  12,  la  malade  réclame  avec 
instance  du  bouillon;  mais,  trouvant  le  pouls  plus  élevé 
(à  80),  de  l’égarement  général,  la  langue  plus  rouge  et 
plus  pointue,  je  m’y  refuse..  Toutefois,  soit  qu’on  m’ait 
désobéi  (son  entourage  l’excitant  constamment  contre  nous 
et  l’engageant  à prendre. .),  soit  la  marche  fatale  de  la  ma- 
ladie , le  13  , la  scène  s’assombrissait , et  les  accidens 
étaient  encore  imminens.  J’apprends  par  la  garde  que 
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madame  D***  se  lève  depuis  quelques  nuits , et  se  pro- 
mène , autant  qu’elle  peut  marcher,  dans  sa  chambre  : l’air 
frais , dit-elle  , lui  faisant  beaucoup  de  bien...  Dès-lors  la 
famille  et  les  amis  prennent  une  attitude  hostile  ; la  malade 
elle-même , toujours  et  jusque-là  d’une  confiance  absolue , 
est  ébranlée  , et  l’on  demande  une  consultation  : je  l’ac- 
cepte en  déclarant  toutefois  que  , si  l’on  change  le  traite- 
ment et  si  l’on  prescrit  une  marche  contraire  à mes  con- 
victions , je  me  retirerai. 

Lé  14,  deux  collègues  de  M.  Broussais,  à la  faculté, 
nous  sont  adjoints  ; ils  déclarent  qu’il  n'existe  plus  que  de 
l'état  nerveux  gastralgique  ; que  la  malade  a été  suffisam- 
ment saignée  et  refroidie  , et  qu'il  faut  l'exciter  et  la  nour- 
rir...— Les  bains  généraux,  long-temps  continués,  sont 
toutefois  autorisés.  La  malade  les  prendra  chaque  soir  ou 
de  deux  jours  l’un  et  les  continuera  plus  ou  moins  long- 
temps, secundum  effectus...;  on  donnera  du  magistcr  de 
Bismuth,  des  gouttes  d'Hoffmann , etc. , et  aussi  du  petit-lait 
etdu  bouillon  de  veau  et  de  poulet,  puis  de  bœuf,  etc.,  etc. 
— M.  Broussais  proteste  contre  toute  stimulation  médica- 
menteuse., mais  il  concède  la  stimulation  alimentaire  et  au- 
torise le  petit-lait  et  le  bouillon.  Je  propose  le  froid  extùs 
qui  est  rejeté.  Je  cède  à la  majorité  ; mais  je  soutiens  que 
l’alimentation  est  intempestive  et  prématurée , et  ne  sera 
pas  supportée... 

Le  15 , le  bouillon  a assez  bien  passé,  il  flatte  la  malade 
et  déjà  l’on  se  félicite  ; mais  le  16  , la  langue  rougit  et  le 
pouls  s’accélère  de  nouveau.  J 'avertis;  on  désire  continuer 
l’expérience , je  laisse  faire..;  toutefois  le  17,  les  accidens 
s’étant  aggravés,  la  malade  refuse  d’elle-même  le  bouillon, 
qui  d’ailleurs,  comme  tout  ce  qui  est  chaud,  l’excite,  aug- 
mente la  spume  et  la  soif,  et  ramène  les  envies  de  vomir. 
Elle  s’en  tient  à son  petit-lait.  Le  18,  à la  fréquence  du 
pouls  ( qui  est  remonté  à U0  ),  à la  rougeur  de  la  langue , à 


TRAITÉ  DU  FROID.  401 

l’anorexie  et  à la  soif,  se  joint  un  point  de  douleur  et  de 
rénitence  gastrique  : on  propose  de  nouveau  la  consulta- 
tion ; mais  cette  fois,  tout  en  ne  voulant  plus  de  M.  Brous- 
sais , contre  qui  subsiste  une  fanatique  prévention , on  ne 
veut  pas  non  plus  du  collègue  qui  s’était  montré  son  anta- 
goniste passionné , et  l’on  appelle  son  adjoint,  sorte  de  doc- 
trinaire médical,  sans  couleur  comme  sans  caractère... 
J’approuve  la  suspension  des  alimens , qu’il  désire  rem- 
placer par  le  lait , comme  seule  et  unique  nourriture , 
pour  des  semaines  , des  mois  entiers  , s’il  le  faut  ; il 
concède  en  outre  la  glace  à l’intérieur  et  des  sangsues  sur 
le  point  douloureux,  qui  le  19  a disparu. 

Le  20 , les  symptômes  de  récrudescence  s’apaisent,  et 
I’arcbiatre  déclare  sa  présence  inutile.  Le  21,  rien  de  re- 
marquable, le  22 , de  même  ; mais  le  23,  quelques  symptô- 
mes de  mauvais  augure  reparaissent  : la  spume  surtout  est 
extrêmement  abondante  ; le  24,  ils  sont  tels,  et  un  point  de 
sensibilité  duodénale  reparu  est  si  prononcé,  que  la  malade 
se  désespère,  maudit  son  existence,  la  médecine  et  les  mé- 
decins et  tout  ce  qui  lui  est  ordinairement  cher  et  res- 
pectable... 

Toutefois,  malgré  la  terreur  que , grâce  aux  insinuations 
et  aux  calomnies  de  son  entourage , lui  causait  naguères  le 
nom  de  M.  Broussais,  elle  désire  le  revoir,  elle  le  demande 
même;  et,  d’après  l’avis  de  ce  professeur,  un  reste  d’irri- 
tation tenace  au  bas-fond  de  l’estomac  ayant  été  enlevé  par 
dix  nouvelles  sangsues , la  malade  entre  en  convalescence 
et  marche  sans  retard  à la  guérison,  qui  se  consolide 
dans  les  premiers  jours  de  mars.  En  sorte  que  madame 
revenue  à sa  foi  primitive  en  même  temps  qu’à  la  santé , 
sort  le  9 en  voilure , parfaitement  rétablie.  Mais  de 
long-temps , dit-elle , elle  n’a  pu  supporter  le  chaud  ( le 
bouillon  lui-même  était  pris  froid),  et  ce  n’est  qu’avec 
beaucoup  de  précautions , et  par  une  gradation  insensible 


402  TRAITÉ  DU  FROID. 

qu’elle  a pu  revenir  à ses  habitudes  d’alimentation  ordinaire 
et  chaude. 

Aujourd’hui,  madame  est  aussi  bien  portante  que 
jamais  j mais  elle  conserve  toujours  le  cœur  et  les  entrailles 
faibles  (vieux  style),  c’est-à-dire  irritables. 

« Le  jeudi  2 février  1837,  j’ai  été  atteint  de  l’épidémie 
régnante  (grippe);  et,  depuis  le  4 février  jusqu’au 
5 mars,  je  n’ai  pas  quitté  le  lit.  Je  crois  pouvoir  me  dispen- 
ser d’entrer  dans  de  trop  grands  détails  sur  la  marche  qu’a 
suivie  la  maladie.  Je  me  bornerai  à indiquer  ses  traits  prin- 
cipaux. Les  deux  premiers  jours,  mal  de  tête  violent,  cour- 
bature générale  , maux  de  reins  ; toux  sèche  et  presque 
continuelle,  constipation.  Boissons  chaudes  antispasmo- 
diques et  lavemens  émolliens.  Le  troisième  jour,  même  état 
général , mais  crampes  horribles  dans  tous  les  muscles  tora- 
ciques  ; toux  convulsive  et  sèche  ; pouls  extrêmement  petit 
et  accéléré  ; délire  par  intervalle  pendant  trois  jours  ; point 
d’émissions  d’urine.  Le  septième  jour,  toux  amenant  des 
mucosités  âcres  et  sanguinolentes  ; selles  blanchâtres  sem- 
blables pour  la  consistance  au  méconium  ; douleurs  d’en- 
trailles , envies  de  vomir  ; émission  difficile  et  rare  de  quel- 
ques cuillerées  d’urine.  Manque  de  sommeil:  même  régime, 
êt  potion  avec  l’acétate  de  morphine.  » 

« Les  neuvième,  dixième,  onzième  et  douzième  jours, 
amendement  de  tous  les  symptômes  ; je  pris  une  soupe  lé- 
gère qui  m’occasiona  des  coliques  : toujours  pas  de  som- 
meil. Le  14  février  j’ai  été  atteint  d’un  coup  affreux  : ma 
femme  a succombé  à une  complication  de  grippe  et  de 
fièvre  ataxique.  Depuis  ce  moment  tous  les  symptômes  se 
sont  aggravés  ; les  crampes  de  poitrine  ont  été  extrêmes , ainsi 
que  la  toux  durant  quatre  jours.  Le  crachement  de  sang 
était  très-abondant  ; à chaque  instant  la  bouche  était  remplie 
d’un  liquide  fade  tel  qu’il  apparaît  peu  avant  le  vomisse- 
ment occasioné  par  l’action  d’un  émétique  ; les  urines 
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étaient  supprimées.  L’estomac  et  les  intestins  se  trouvaient 
dans  un  état  d’inertie  absolue , les  boissons  et  les  bouillons 
étaient  rendus  comme  par  l’effet  de  la  pesanteur.  Du  20  au 
23 , les  crampes  ont  été  un  peu  moins  pénibles , mais  l’état 
du  ventre  était  le  même.  Le  21 , il  s’est  manifesté  un  petit 
dévoiement  de  matières  visqueuses,  répandant  une  odeur 
cadavéreuse.  Voulant  profiter  de  ce  mouvement  de  la  na- 
ture , mon  confrère  et  ami , le  docteur  Rognetta , m’a  pres- 
crit une  purgation  qui  m’a  fait  rendre  de  la  matière  vis- 
queuse, blanchâtre , semblable  à de  la  colle  de  farine.  Il 
n’y  a pas  eu  d’amendement.  Le  surlendemain  je  pris  une 
autre  médecine  qui  eut  le  même  résultat.  » 

« Mon  corps  était  réduit  au  dernier  degré  d’amaigrisse- 
ment; le  canal  intestinal  ne  faisait  aucune  fonction,  je  ne 
pouvais  goûter]  un  seul  instant  de  repos  ; et  l’acétate  de 
morphine , le  laudanum , l’extrait  d’opium  avaient  été  im- 
puissans  contre  cette  insomnie.  J’étais  d’ailleurs  incessam- 
ment fatigué  par  une  toux  plus  ou  moins  violente  ; l’émis- 
sion de  l’urine  avait  à peine  lieu  ; ma  faiblesse  était  extrême  : 
j’attendais  avec  impatience  l’heure  de  la  dissolution.,  lors- 
qu’un ami,  le  docteur  Zugembuhler  me  conta  qu’ayant  eu, 
mais  au  minimum , la  même  maladie , il  n’avait  pu  résister 
au  désir  de  manger  des  oranges,  et  que  depuis  le  moment 
où  il  avait  satisfait  ce  désir , il  avait  recouvré  rapidement 
la  santé.  J’avoue  que  je  craignais  en  usant  de  ce  moyen, 
d’irriter  encore  la  toux  ; mais , pensant  que  je  modifierais 
favorablement  peut-être  l'état  des  intestins , je  me  décidai 
à suivre  l’exemple  et  les  conseils  du  docteur  Zugembuhler. 
J’essayai  d’abord  de  sucer  une  tranche  d’orange , qui  m’a 
paru  agréable.  Dans  la  journée  j’ai  sucé  une  orange  en- 
tière ; je  n’en  ai  pas  éprouvé  de  mal.  La  nuit  et  le  lendemain 
j’ai  sucé  cinq  oranges.  Le  soir  se  sont  manifestés  des  gar- 
gouillemens  de  ventre;  j’ai  rendu  pour  la  première  fois 
depuis  le  2 février  des  gaz  par  le  haut  et  par  le  bas.  Il  me 
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semblait  que  j’étais  près  du  bien-être.  Dès  lors , plus  hardi , 
je  suçai  un  plus  grand  nombre  d’oranges.  J’ai  éprouvé  non 
des  coliques  douloureuses,  mais  un  besoin  d’aller  à la  gade- 
robe.  J’ai  pris  un  lavement  qui  a aidé  à la  déjection  de 
matières  presque  à l’état  normal.  » 

» La  nuit  du  3 ou  4 mars,  j’ai  dormi  pour  la  première  fois  ; 
le  sommeil  s’est  prolongé  de  onze  heures  jusqu’à  trois  -,  je 
n’ai  pas  toussé  de  la  nuit.  Le  lendemain  dans  la  journée  , 
j'ai  eu  trois  à quatre  quintes  de  toux  fort  légères;  j'ai  res- 
senti le  besoin  de  prendre  de  la  nourriture  , et  j’ai  pris  deux 
petits  potages  que  j’ai  digérés  ; je  me  suis  mis  à l’usage 
d’une  orangeade  très -chargée.  Depuis  ce  moment  je  vais 
mieux;  il  n’y  a que  la  faiblesse  qui , encore  aujourd'hui, 
7 mars , est  au  même  degré  et  me  permet  à peine  de  me 
soutenir.  J'ignore  si,  en  qualité  de  médecin,  je  ne  serai 
pas  blâmé  d’attribuer  à un  moyen  aussi  insignifiant , en  ap- 
parence, un  effet  aussi  prompt  et  aussi  marqué.  Je  répon- 
drai que  je  ne  présente  qu’un  fait,  et  un  fait  incontetable  ; et 
que , malgré  tout  ce  que  je  crois  devoir  de  reconnaissance 
au  moyen  que  j'ai  employé  , je  suis  loin  de  dire  : post  hoc , 
ergo  propterlioc ...  Je  ne  veux  être  ici  que  simple  narrateur. 
Toutefois,  comme  il  pourrait  être  possible  qu’après  avoir  lu 
ma  narration  dans  votre  journal  si  répandu,  quelque  malade 
désespéré  , ainsi  que  je  l’étais  , puisse  s’en  faire  une  favo- 
rable application,  vous  penserez  peut-être  avec  moi,  qu’il 
mérite  sous  ce  rapport  d’être  soumis  à vos  lecteurs  (1).  » 

l)e  la  péripneumonie  , pneumonie  aiguë  ou  fluxion  de  poitrine. 

§ 228.  Sans  doute  le  poumon  , à raison  de  sa  délica- 
tesse , de  sa  vascularité  et  de  son  activité  intérieure  ou  de 
ses  fonctions  de  substitut  ou  de  vicaire  de  la  peau , et  de 


(1)  Fabb&-Pjxaprat  -,  Gazette  des  hôpitaux , etc.,  48  avril  1837. 
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l’énorme  masse  sanguine  <jui  le  traverse;  présente,  dans 
cette  triple  condition  anatomique  et  fonctionnelle , etc. , 
de  quoi  expliquer  l’action  extraordinaire  et  si  souvent  fu- 
neste du  froid  atmosphérique  et  terrestre  sur  cet  important 
viscère.  Sans  doute  aussi  ce  n’est  pas  légèrement  qu’Hip- 
pocrate  a formulé  son  fameux  axiome  : Frigida  velue  nix , 
glacies  , pectori  inimica  , tusses  movent , sanguinis  eruptiories 
ac  catarrhos  inducunt..;  axiome  religieusement  adopté  par 
les  écoles  diverses  qui  se  sont  succédé  depuis  tant  de 
siècles.  Mais  je  n’en  ose  pas  moins  appeler  de  ce  jugement 
comme  trop  exclusif  et  trop  absolu;  et,  m'appuyant  des 
considérations  que  j’ai  ci-dessus  établies  sur  les  nuances 
et  les  complications,  sur  la  constitution  individuelle  et  sur  le 
degré  de  température,  etc.,  en  un  mot  sur  les  conditions 
d'affection,  d’individu  et  de  pays,  je  m’explique  facile- 
ment comment  Th.  Bartholin , Hancockius  , Sarcône , Bres- 
sani  (1),  Galen  (2),  Brandis  (3),  etc.,  et  tout  dernièrement 
le  docteur  Campagnano  (4)  ont  eu  le  courage,  malgré  l’em- 
pire des  préjugés  , d’expérimenter  le  froid  intùs  et  extra  , 
à l’état  d’eau  froide , de  neige  et  de  glace  dans  les  mala- 
dies de  poitrine , et  de  proclamer  hautement  les  beaux  ré- 
sultats qu’ils  en  ont  obtenus.  D’ailleurs  l’anathème  d’Hippo- 
crate contre  le  froid  dans  les  inflammations  pulmonaires, 
n’a  été  ni  durable  ni  absolu;  car,  loin  de  le  blâmer,  il  le 
recommande  au  contraire  dans  d’autres  passages  de  ses 
écrits  (5).  Pour  mon  compte,  j’en  possède  aussi  quelques 


(1)  Brkssani  (F. -J.)  : Relation  de  la  mission  des  jésuites  dans  la 
Nouvelle-France  ; Macerata  , 1653  , in-4. 

(2)  Galen  : Op.  cit.,  et  In  commeutario  3 in  librum  Hippocrat.  de 
Dicetâ  in  morbis  acutis. 

(3)  Brandis  : Op.  cit.,  p.  42  et  suivantes. 

(4)  Campagnano  : Mémoire  sur  les  effets  thérapeutiques  du  froid 
dans  les  pldetjmasies  de  poitrine  ; Osservatore  medico  di  Napoli. 

(5)  Voir  Vo  Diœta  in  morbis  acutis,  et  de  morbis,  lit).  II,  édit.  Fœ- 
sii , seet.  v,  p.  38. 
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exemples  de  succès , mais  non  très- explicites , retenu  que 
j’ai  toujours  été  par  la  répugnance  des  malades , par  les 
préventions  des  co-traitans  et  par  ma  circonspection...  Je  me 
bornerai  donc  ici  à la  pratique,  d’ailleurs  remarquable,  du 
médecin  distingué  que  je  viens  de  citer. 

M.  Campagnano,  après  avoir  repoussé  les  objections 
faites  jusqu’ici  à l’emploi  du  froid  dans  les  affections  de 
poitrine , rapporte  un  certain  nombre  d’observations  dans 
lesquelles  il  en  a obtenu  de  bons  résultats.  Le  sujet  de  la 
première  est  une  dame  qui , affectée  de  grave  pneumonie 
à la  suite  d’une  hémoptysie,  n’éprouva  aucune  amélioration 
par  l’usage  des  saignées  générales  et  locales , des  vésica- 
toires , de  la  diète  lactée  , et  ne  fut  guérie  que  par  l’admi- 
nistration de  la  neige  à l’intérieur.  Dans  la  seconde  obser- 
vation , la  malade  se  trouvait  au  dixième  jour  d’une  péri- 
pneumonie très-grave  5 la  mort  semblait  prochaine.  La 
cessation  de  l’expectoration , la  dyspnée  jointe  à la  respi- 
ration stertoreuse , le  refroidissement  des  extrémités , le 
froid  général  et  la  sueur  visqueuse,  ne  laissaient  plus  d’es- 
poir. M.  Campagnano,  appelé  auprès  de  cette  malade,  lui 
fit  prendre  de  la  neige,  et,  à la  troisième  cuillerée,  l’expec- 
toration recommença , la  respiration  devint  plus  libre , la 
fièvre  moins  forte , et , par  l’ingestion  continuée  de  cette 
substance  , la  malade  fut  guérie  contre  l’attente  générale. 
Le  sujet  de  la  troisième  observation  est  aussi  une  femme 
qui , enceinte  de  six  mois , fut  affectée  d’une  pleurésie 
grave , qui , ayant  résisté  aux  moyens  les  plus  efficaces , 
ne  céda  qu’à  l’ingestion  de  la  neige. 

M.  Campagnano  ne  rapporte  que  sept  observations  de 
l’emploi  des  bains  froids  dans  les  maladies  de  la  poitrine , 
observations  qui  seraient  bien  plus  nombreuses  si  les 
malades  et  les  médecins  eux-mêmes  ne  se  refusaient  géné- 
ralement à cette  médication.  Le  premier  cas  est  celui  d'un 
soldat  qui  fut  conduit  à l’hôpital  central  de  la  marine  avec 
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de  la  toux  et  de  la  lièvre,  accidens  auxquels  s’ajouta  bien- 
tôt une  diarrhée  bilieuse.  Lorsqu’il  fut  soumis  aux  bains 
froids,  il  présentait  les  caractères  suivans  : Fièvre  conti- 
nuelle , chaleur  brûlante,  peau  aride,  langue  sèche  et 
rouge  ; toux  avec  expectoration  abondante  de  matière  pu- 
riforme , gêne  de  la  respiration  , diarrhée , abdomen  con- 
tracté , dureté  avec  sensation  douloureuse  à l’hypochondre 
droit,  consomption.  L’effet  des  boins  froids  fut  surprenant, 
dit  l’auteur  ; les  symptômes  diminuèrent  graduellement , 
et  le  malade  fut  guéri. 

Le  13  novembre,  un  jeune  matelot , G.  B.  Exposito , ad- 
mis à l’hôpital  central  de  la  marine  , présenta  à l’observa- 
tion les  signes  d’une  grave  péripneumonie  survenue  à la 
suite  d’une  chute  à la  mer.  Les  symptômes  étaient  une 
fièvre  violente  , unpouls  fort , dur  et  vibrant  ; dyspnée  con- 
sidérable , douleur  gravative  au  côté  gauche  du  thorax , 
décubitus  sur  les  côtés  difficile  , toux  et  expectoration  de 
mucosités  contenant  des  stries  de  sang , abattement  du  vi- 
sage , taches  rouges  livides  aux  joues.  Quatre  saignées 
abondantes , seize  sangsues  appliquées  en  deux  fois  sur  le 
siège  de  la  douleur,  six  autres  sur  le  ventre  , un  large  vési- 
catoire sur  la  poitrine,  des  sinapismes  répétés  sous  la 
plante  des  pieds , les  boissons  avec  le  nitrate  de  magnésie 
et  la  solution  de  tartre  stibié  , etc.,  rien  ne  put  arrêter  la 
maladie,  qui  au  septième  jour  se  compliqua  de  délire.  A. 
cette  époque  , M.  Campagnano,  n’osant  plus  recourir  aux 
émissions  sanguines  , et  craignant  en  outre  de  prendre  sur 
lui  la  responsabilité  de  l'usage  du  bain  froid  dans  une  telle 
maladie , se  retira  en  laissant  le  malade  aux  soins  d’un  prê- 
tre. Cependant,  à peine  l’avait-il  quitté  , qu’il  se  décida  à 
hasarder  l’emploi  de  ce  moyen  ; mais  il  fit  auparavant  re- 
connaître par  les  autres  médecins  de  l’hôpital  l’état  du 
patient.  Celui-ci  fut  olongé  dans  un  bain  d’eau  froide  ; 
comme  la  température  était  très-basse  , la  dyspnée  aug- 
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menta  d’abord  un  peu  , puis  elle  revint  bientôt  à son  pre- 
mier état.  Au  bout  d’un  quart  d’heure , lorsque  le  malade 
commença  à trembler,  il  fut  séché  avec  soin  et  assis  dans 
son  lit.  Son  état  s’améliora  alors  notablement,  et  le  lende- 
main malin  l’amélioration  était  décisive.  M.  Campagnano 
ne  crut  pas  devoir  répéter  le  bain.  On  continua  l’usage  du 
nitrate  de  magnésie.  Le  neuvième  jour,  on  commença  à 
donner  quelque  aliment , et  le  douzième  la  convalescence 
fut  établie  (1). 

Je  pense  donc  que , même  sous  notre  climat  mobile  et 
assez  sèvère  de  France  et  sous  toute  la  zone  moyenne  , 
mais  surtout  vers  les  régions  interlropicales , la  médecine  , 
dirigée  toutefois  par  les  lumières  de  la  physiologie  ( car 
peu  de  modificateurs  peuvent  être  plus  et  plus  promptement 
funestes  que  le  froid  ontologiquement  et  empiriquement 
administré) , je  pense , dis-je , que  la  médecine  ne  devra 
plus  être  aussi  avare  que  par  le  passé  de  cet  agent , intus 
et  extus , dans  les  affections  aiguës  des  poumons. 

Mais  c’est  surtout  dans  ces  maladies  que  des  règles  ra- 
tionnelles, physiologiques  , doivent  être  posées  pour  l’em- 
ploi du  froid.  Ainsi,  au  début,  chez  des  sujets  neufs, 
exempts  de  complication  gastro-intestinale , quand  la  tran- 
spiration , le  mouvement  centrifuge  sont  bien  établis,  il  se- 
rait imprudent  d’entraver  ce  mouvement  salutaire  et  vrai- 
ment critique.  Ce  n’est  que  dans  les  cas  de  complications  , 
particulièrement  intestinales  et  cérébro-spinales  -,  lorsque 
la  maladie  se  prolonge  ou  louche  à son  déclin  , tend  ou  est 
arrivée  à la  chronicité  , que  le  froid  intus  et  surtout  extus 
doi)  être  mis  en  usage;  mais  aussi,  convenablement  ad- 
ministré dans  ces  cas  , il  peut  procurer  des  résultats  in- 
espérés... 


('J)  Campagnano  : Op.  citât.  Journal  des  connaiss.  méd.,  15  no- 
vembre 4834  et  15  mars  1835. 
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De  la  pleurésie  ou  pleurite  , et  de  la  pleuro  pneumonie. 

§ 229.  La  pleurésie  et  la  pneumonie  se  confondant  et  se 
remplaçant  souvent  l’une  l’autre , à raison  de  la  contiguïté 
des  tissus  où  elles  siègent  et  de  leur  commune  causalité  , 
je  n’ai  rien  à ajouter  ici  à ce  que  je  viens  de  dire , si  ce 
n’est  que  par  l’antipathie , pour  ainsi  dire , qui  existe  entre 
les  membranes  séreuses  et  le  froid  , cet  agent  sera  encore 
plus  délicat  à manier  dans  les  phlegmasies  de  cet  ordre  , et 
dans  la  pleurésie  en  particulier  , que  dans  la  pneumonie. 
Cependant  les  auteurs  que  j'ai  cités  dans  le  paragraphe  pré- 
cédent , et  plus  spécialement  Th.  Bartholin  et  Hancockius , 
attestent  avoir  guéri  également  des  pleurésies  parle  moyen 
de  l’eau  froide  , de  la  neige  et  de  la  glace  , intérieurement 
et  extérieurement , ou  par  les  deux  méthodes  à la  fois  , 
suivant  les  indications.  Quant  à l’état  chronique  , je  ne  con- 
nais pas  d’exemple  qui  atteste  l’utilité  du  froid  extérieur 
dans  la  pleurésie  chronique  ; mais  le  froid  intérieur  conve- 
nablement administré  pourrait  être  utile  pour  maintenir  le 
canal  digestif  dans  les  conditions  physiologiques,  et  corri- 
ger l’irritation  que  tend  alors  à fomenter  en  lui  la  résorption 
purulente. 


De  la  pneumonie  chronique  et  de  la  phthisie. 

§ 230.  La  pneumonie  chronique  ou  phthisie  primitive 
ou  secondaire  , ne  survient  que  chez  des  individus  prédis- 
posés , naturellement  faibles  ou  épuisés  par  un  traitement 
inopportun  , ou  par  une  lutte  inutile  à laquelle  l’organisa- 
tion , Y autocratisme  de  la  nature  a fini  par  succomber  -, 
elle  implique  : 1°  la  maladie  de  l’organe  le  plus  antipa- 
thique ou  l’un  des  plus  antipathiques  au  froid  ; 2°  la  perte 
d’équilibre  ou  de  puissance  de  réaction'.  De  là  l’on  est  au- 
torisé à conclure  qu’ello  ne  peut  recevoir  de  l’action  du 
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froid  aucune  modification  favorable  à sa  solution.  Cette  opi- 
nion est  vraie  dans  la  grande  majorité  des  cas  ; chez  tous 
les  individus  prédisposés , ou  non  , chez  qui  cette  maladie 
a débuté  d’une  manière  essentielle  ou  primitive  et  a len- 
tement épuisé  toutes  les  ressources  de  la  vie  ; mais  il  est 
une  petite  catégorie  d’individus  rentrant  dans  l 'espèce 
(pneumoniques  par  ou  avec  gastro-entérite)  que  j’ai  indi- 
qués plus  haut;  doués  d’une  organisation  sèche,  vigou- 
reuse et  résistante;  ces  derniers  ne  portent  qu’un  point 
circonscrit  de  pneumonie  alimenté  par  un  point  gastro- 
intestinal  génésique  (1),  circonscrit  aussi,  et  ils  peuvent 
être  favorablement  modifiés  par  le  froid  , que  leur  phleg- 
masie  soit  suppurative , tuberculeuse , indurative  ou  hé- 
moptysique  (2).  Je  rapporterai  plus  loin  un  exemple  de 
celte  dernière  nuance , qui  confirme  notre  idée  d’une  ma- 
nière éclatante  et  sans  réplique.  Sans  doute,  ainsi  que  j’en 
conviens  et  que  j’en  pose  moi-même  les  limites  , celte  ca- 
tégorie de  pneumoniques  utilement  modifiables  par  le 
froid  est  fort  restreinte;  mais  elle  existe , et  cela  suffit  pour 


(1)  Cette  action  génésique  de  la  gastro-entérite  partielle  sur  le  pou- 
mon, je  l’ai  encore  observée  sur  moi-même,  et,  depuis  ce  temps, 
sur  un  grand  nombre  de  malades.  Elle  se  répète  ( l’irritation  s’entend  ), 
non  seulement  par  dissémination  , par  sympathies  à de  grandes  dis- 
tances, mais  encore  par  rapports  de  voisinage , par  une  sorte  d’action 
exosmotique...  Ainsi  la  gastrite  du  cardia  ou  du  bas-fond  de  l’esto 
mac  (c’était  mon  cas),  se  répète  sur  le  poumon  gauche  et  surtout  à 
sa  base,  tandis  que  la  pylorile  ou  la  gastro-duodénite  se  répètent  sur 
le  poumon  droit , etc. 

(2)  « Ces  inflammations  chroniques , ces  phthisies  purulentes  qui 
s’accompagnent  de  chaleur  brûlante,  de  sécheresse  et  d’altération , 
demandent  des  boissons  fraîches  acidulées,  des  alimens  froids,  etc.; 
ils  tempèrent  l’ardeur  interne  qui  consume  ces  malheureux  voués  à 
une  mort  certaine;  ils  modèrent  les  sueurs  et  le  dévoiement,  et  ap- 
portent des  monieus  de  calme  bien  précieux!  » Foetal,  Phthisie  pul- 
monaire , p.  623. 


TRAITÉ  DU  FROID.  411 

qu’elle  rentre  de  droit  dans  notre  sujet  et  que  nous  nous 
en  emparions  avec  une  vive  sollicitude. 

Il  résulte  d’ailleurs , des  meilleurs  et  des  plus  modernes 
travaux  publiés  sur  la  matière  , ce  qu’a  fait  ressortir  éga- 
lement la  discussion  importante  soulevée  dernièrement  à l’A- 
cadémie de  médecine,  à l’occasion  du  rapport  de  M.le 
docteur  Louis  (§  94  (3)  ) , à savoir,  que  si  une  température 
égale  et  chaude  importe  au  rétablissement  des  pneumoni- 
ques, cette  température  ne  doit  jamais  être  trop  élevée  ni 
trop  sèche , mais  au  contraire  modérée  , légèrement  hu- 
mide et  d’ailleurs  relative,  comme  le  site  du  pays,  au 
degré  de  l’irritation  pulmonaire , à sa  cause  , au  tempéra- 
ment, aux  dispositions  morales  de  l’individu,  etc.,  etc. 
Ainsi , tandis  que  M.  Broussais  et  les  médecins  militaires 
constataient , à la  suite  des  armées  , que  les  irritations  de 
poitrine  diminuent  de  fréquence  et  d’intensité  , et  guéris- 
sent , en  passant  du  nord  au  midi  de  l’Europe  ; on  établis- 
sait d’un  autre  côté  qu’aux  Indes , à Java,  à la  Guyane , en 
Égypte , à Naples  et  même  à Hyères , la  phthisie  pulmo- 
naire marche  plus  vite , et  qu’elle  y est  tout  aussi , sinon 
plus  fréquente,  qu’au  nord...  Laennec  , au  lieu  de  cher- 
cher , pour  ses  derniers  jours  , le  beau  ciel  d’Italie  , qui 
convenait  si  bien  à son  imagination  ardente , n’alla- 
t-il  pas  respirer  l’air  de  la  mer  et  périr  dans  un  port 
français?... 

Je  pense  donc  qu’il  est  des  cas  (et  ces  cas  sont  ceux  où 
la  gastro-entérite  partielle  préexiste  et  entretient  la  mala- 
die qu  elle  a causée  et  qu’elle  tend  sans  cesse  à accroître  , 
selon  son  influence  fatalement  désorganisatrice)  où  le  froid 
intérieur  et  même  au  dehors  peut  être  utile  dans  la  pneu- 
monie chronique. 

Un  de  mes  amis,  âgé  alors  de  trente-cinq  ans  en- 
viron , d’une  constitution  sèche  et  énergique  ; d’une  or- 
ganisation cérébrale  également  puissante  au  coronal  et  à 
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l 'occipital;  l’un  des  disciples  et  des  collaborateurs  les  plus 
distingués  de  M.  Broussais,  s’était  épuisé  pendant  plusieurs 
années  à des  travaux  intellectuels , difficiles  et  opiniâtres  , 
et  avait  fini  par  contracter  une  gastrite  chronique , qui  , 
pendant  long-temps  , le  menaça  de  destruction.  Malgré  cet 
état , il  continua  son  labeur  et,  par  cette  double  circonstance 
de  penseur  et  de  malade  , dut  se  soumettre  à un  régime  sé- 
vère jusqu'à  la  débilitation  ; il  vivait  ainsi  aux  dépens  de  sa 
réserve  et  de  ses  poumons  ; ceux-ci  (le  gauche  surtout  : il 
souffrait , lui  aussi , du  bas  fond  de  l’estomac)  s'irritèrent 
lentement  et  finirent  par  manifester  leur  souffrance  par  de 
la  toux , par  des  catarrhes  fréquens  et  opiniâtres  , et  enfin 
par  des  crachemens  de  sang , d’abord  légers  , puis  bientôt 
convertis  en  de  violentes  hémoptysies  qui , dans  l’espace 
de  peu  d’années , le  mirent  deux  ou  trois  fois  à deux  doigts 
de  sa  perte. 

A chacune  de  ces  attaques , il  avait  adopté  et  suivi  re- 
ligieusement le  traitement  prescrit  par  notre  école  et  par 
son  fondateur,  M.  Broussais,  qui  le  dirigeait  en  personne. 
Le  confrère  avait  surtout  été  largement  et  opiniâtrément 
saigné;  et  dans  sa  convalescence,  sans  égale  pour  la  sévé- 
rité du  régime  et  la  régularité  de  l’hygiène , il  avait  une 
fois  poussé  le  stoïcisme  et  la  résignation  jusqu’à  se  condam- 
ner à un  silence  absolu  de  trois  mois  !.  Cependant , malgré 
tous  ces  soins , et  malgré  la  réserve  qu’il  avait  mise  dans 
l’ordonnance  de  ses  habitudes  , de  ses  travaux  et  de  sa  vie 
intérieure , il  rechuta,  et  plus  gravement  que  jamais  , l’an- 
née suivante.  Il  suivit  encore  la  marche  ordinaire,  et  se 
saigna  autant  que  de  raison..  ; mais  les  crachats  purulens  et 
toujours  rouillés  annonçaient  la  persistance  de  la  maladie,  et 
présageaient  à nos  yeux  une  destruction  prochaine  ; alors , 
prenant  une  résolution  soudaine  , et  faisant  volte-face  dans 
son  traitement , il  fait , par  un  mois  de  février,  éteindre  son 
feu,  ouvrir  ses  fenêtres  nuit  et  jour;  et,  s'abritant  d ail- 
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leurs  chaudement  les  extrémités  et  le  reste  du  torse , se 
découvre  la  poitrine  , l’expose  largement  à l’air  libre , et 
fait  mettre  deux  verres  d’eau  froide  à côté  de  son  lit , l’un 
très-légèrement  sucré  pour  boire,  l’autre,  simple,  pour 
s’asperger  et  se  fomenter  parfois  la  poitrine , à l’aide  d’une 
petite  éponge..  Qui  fut  étonné,  stupéfait,  en  entrant  un 
matin  dans  la  chambre  glacée  et  tout  ouverte  d’un  pauvre 
camarade  dont  il  croyait , encore  après  l’avoir  examiné  , 
n’avoir  retrouvé  que  le  cadavre  P. . Ce  fut  moi , assurément  1 
Je  ne  pouvais  en  revenir  ni  me  contraindre  malgré  l’im- 
passibilité que  j’affectais  ; et  lui , d’un  rire  de  moribond  , 
mais  toujours  railleur,  s’amusait  de  ma  surprise  ; me  ras- 
surant et  m’expliquant,  par  signes , le  pourquoi  de  ce  spec- 
tacle nouveau... 

Eh  bien  ! sous  l’inflence  de  ce  traitement  par  le  froid , 
par  le  froid  seul , mais  extérieur  et  intérieur  ; ayant  vaine- 
ment éprouvé  toutes  les  ressources  ordinaires , tandis  que 
tous  (les  deux  Broussais,  Treille,  Frappart  et  moi)  nous 
désespérions  de  lui , notre  ami , par  celte  détermination 
subite  et  hardie , à l’aide  d’un  moyen  jusqu’ici  regardé 
comme  destructeur,  se  guérit  seul , même  assez  prompte- 
ment ; et , cette  fois , il  s’est  si  bien  rétabli , qu’après 
quatre  années  écoulées  depuis  cette  mémorable  cure , 
il  n’a  pas  fait  de  rechute , malgré  la  vie  qu’il  a reprise, 
active,  laborieuse  et  impressionnée,  telle  que  le  compor- 
tent et  son  organisation  phrénologique  et  sa  position  so- 
ciale... 

M.  Campagnano , dans  l’ouvrage  intéressant  que  nous 
avons  cité , rapporte  encore  une  observation  que  je  crois 
devoir  consigner  ici.  «Le  malade,  dit  cet  honorable  con- 
frère, âgé  de  dix-sept  ans,  était  affecté,  depuis  son  en- 
fance , d'une  diathèse  rachiiique  et  strumeuse,  rebelle  à 
tous  les  modes  de  traitement.  Au  mois  de  juin  1833  , après 
une  lièvre  gaslro-rhumalique  qui  fut  traitée  heureuse- 
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ment,  il  commença  à présenter  les  premiers  caractères 
d’une  affection  tuberculeuse  des  poumons , laquelle , en 
s’aggravant,  força , au  mois  d’octobre , ce  jeune  homme  à 
garder  le  lit.  La  chaleur  de  la  peau  était  brûlante,  la  toux 
insupportable , l’expectoration  de  matière  puriforme  abon- 
dante ; il  y avait  de  la  dyspnée , de  la  sueur,  un  abattement 
général  et  de  la  consomption.  L’inutilité  de  tous  les  autres 
moyens  détermina  M.  Campagnano  à faire  usage  de  la 
neige  ; il  en  fit  prendre  très-souvent , tantôt  seule , tantôt 
mêlée  à une  émulsion  d’amandes  amères,  ou  enfin  dissoute 
dans  le  lait.  A l’aide  de  ce  traitement , tous  les  symptômes 
sus-indiqués  cessèrent  au  bout  de  peu  de  jours , et  il  ne  resta 
plus  qu’une  toux  rare  avec  un  léger  mouvement  fébrile. 
Au  mois  de  mars  suivant , le  malade  éprouva  une  rechute  , 
et  traité  par  la  méthode  réfrigérante  , il  échappa  encore  à 
un  danger  imminent.  En  juillet , la  phlegmasie  thoracique 
ayant  fait  une  nouvelle  apparition , et  s’étant  jointe  à une 
inflammation  des  viscères  abdominaux , le  malade  dut  pren- 
dre un  bain  légèrement  frais,  et  il  en  obtint  un  prompt  soula- 
gement. Maintenant  le  seul  moyen  utilement  employé  pour 
calmer  les  symptômes  et  arrêter  les  progrès  de  la  maladie, 
consiste  à mettre  le  malade  dans  le  bain  aussitôt  que  la 
fièvre  augmente  et  que  la  chaleur , la  dyspnée  et  la  toux 
s’y  ajoutent.  » 

Voici,  au  reste,  les  propositions  que  M.  Campa- 
gnano a déduites  de  ces  faits  déjà  nombreux  : « 1°  la 
méthode  réfrigérante  , interne  et  externe , prudemment 
employée , est  de  la  plus  grande  utilité  dans  les  phleg- 
masies  thoraciques , aiguës  et  chroniques  ; 2°  je  ne  l’ai 
jamais  trouvée  nuisible  dans  tous  les  cas  où  je  l’ai  em- 
ployée ; 3°  l’utilité  de  celte  méthode  est  en  raison  directe 
de  la  chaleur  fébrile  et  de  la  dimiuution  de  la  partie  sé- 
reuse du  sang  ; 4°  l’usage  interne  des  substances  froides 
dans  ces  affections  phlogisliques , n’entrave  pas  l'expecto- 
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ration , qui , loin  d'être  supprimée  , reste  facile  ; 5®  la  mé- 
thode réfrigérante  n’empêche  en  rien  l’emploi  des  remèdes, 
à l’aide  desquels  on  peut  attaquer  directement  ou  indirec- 
tement les  phlegmasies  de  poitrine.  Enfin , si  elle  ne  peut 
vaincre  toutes  les  inflammations  aiguës  ou  chroniques, 
c’est  au  moins  un  très-bon  traitement  palliatif  ; car  elle  di- 
minue la  chaleur,  la  sueur,  calme  la  toux  et  la  dyspnée , et 
donne  ainsi  au  malade  un  soulagement  qu’il  demande  en 
vain  à d’autres  moyens.  » 

Phlegmasies  des  organes  de  la  circulation. 

§ 231.  Il  suffît  de  réfléchir  à l’action  physiologique  im- 
mense du  froid  sur  la  circulation , pour  pressentir  tout  d’a- 
bord le  bienfait  qu’on  peut  en  retirer  dans  ces  maladies. 
Aussi,  à l’intérieur  comme  à l’extérieur,  et  malgré  le  voisi- 
nage des  poumons,  cet  agent  en  est-il  le  modificateur  le  plus 
efficace,  non  seulement  comme  moyen  prophylactique, 
mais  encore  comme  moyen  thérapeutique;  c’est  ce  que 
nous  nous  proposons  de  démontrer  ici , et  ce  qui  d’ailleurs 
est  déjà  établi  par  les  faits  dans  quelques  travaux  remar- 
quables sur  la  matière  , et  surtout  dans  ceux  de  MM.  Ber- 
tin  et  Bouillaud  (1),  Hodgson  (2) . etc. 


De  la  péricardite,  de  la  cardite  interne  et  de  la  cardite  vasculo- 
inusculaire  ou  endocardite. 

§ 232.  Les  phlegmasies  aiguës  du  cœur,  dont  le  début 
est  en  général  brusque  et  extrêmement  violent , et  qui  sou- 
vent coïncident  non  seulement  avec  le  rhumatisme , comme 


(1)  Bkrtin  et  Boum, aud  : Traité  clinique  des  maladies  du  cœur  ■ 
Paris , 4824-35. 

(2)  Hodgson  (J.)  : A treatise , etc.;  London,  4815.  Trad.  Traité  dos 
maladies  des  artères  et  dos  veinos;  Paris,  1819,  in-8. 
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l’a  fort  bien  établi  M.  Bouillaud , mais  encore  avec  la  gas- 
tro-entérite , sont  de  celles  qui  réclament  l’application  du 
froid  intùs  et  extra , la  plus  prompte  et  la  plus  persévérante, 
mais  aussi  la  plus  intelligente , attendu  les  accidens  qui 
peuvent  en  résulter,  à raison  du  voisinage  du  poumon  gau- 
che , dans  lequel  cet  organe  est  comme  enfoui.  Le  plus 
souvent , à la  vérité , les  poumons  restent  étrangers  aux 
mouvemens  phlegmasiques  du  cœur;  mais  alors  même  qu’ils 
le  partagent  , primitivement  ou  secondairement , cette 
phlegmasie  est  quelquefois  tellement  violente , qu’on  ne 
doit  nullement  en  tenir  compte,  surtout  si  la  température 
ambiante  est  élevée  ; il  faut  alors  appliquer  le  froid  intùs  et 
extra  comme  s’il  n’existait  aucune  complication  pulmonaire  : 
la  première  loi  étant  celle  de  la  conservation  immédiate.. 
Voici  un  exemple  remarquable  à l’appui  de  ce  pré- 
cepte : 

L’un  de  nos  honorables  confrères , le  docteur  F***  , 
quarante-cinq  ans  environ , tempérament  bilieux , vigou- 
reuse constitution  , néanmoins  affaiblie  par  plusieurs  phleg- 
masies  viscérales  terribles,  subies  en  quelques  années, 
ayant  été  pris  vers  la  fin  de  l’hiver  dernier,  1835-36,  d’une 
violente  cardio-artérite,  l’enleva  par  le  traitement  anti- 
phlogistique le  plus  énergique , sans  toutefois  employer  le 
froid  extérieurement , dont  il  se  défiait , à cause  de  rhu- 
matismes auxquels  il  est  sujet , et  surtout  d'une  vieille  irri- 
tation du  poumon  droit  qui  lui  avait  autrefois  causé  quelque 
inquiétude  , et  dont  il  subsistait  encore  quelques  traces.  Le 
confrère  se  porta  assez  bien  pendant  l’été  , qu’il  passa  en 
partie  à la  campagne  ; mais,  rentré  définitivement  à Paris, 
dès  l’automne  , et  s’étant  livré  de  rechef  aux  fatigues  de  la 
pratique , il  fut  pris  d’un  rhumatisme  arthritique  aigu  qui 
ne  put  être  enlevé , dégénéra  en  sub-aigu  et  parcourut 
successivement  les  petites  articulations  des  extrémités,  des 
mains  en  particulier  ; ce  rhumatisme  le  fit  horriblement 
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souffrir , et  le  retint , pendant  plusieurs  semaines , immobile 
et  douloureusement  étendu  sur  le  dos.  Mais  bientôt  le 
cœur  et  les  gros  vaisseaux  s’étaient  repris  de  nouveau,  et 
les  émissions  sanguines  avaient  été  répétées  avec  abondance, 
et  cette  fois  encore  le  froid  avait  été  proscrit. 

Cependant  la  fréquence  et  la  dureté  du  pouls  persis- 
taient ; le  malade  s’affaiblissait , conservant  son  courage  et 
sa  résignation  philosophiques,  au  milieu  des  alarmes  de  sa 
famille...  Nous -mêmes,  trois  ou  quatre  de  ses  amis,  qui,  le 
voyions  avec  M.  Broussais  , commencions  à nous  inquiéter 
sérieusement , quand  l’un  de  nous  , le  docteur  Gaubert,  qui 
le  suivait  plus  particulièrement,  proposa  d’en  venir  au  froid 
en  mani-brachiluves  et  en  fomentations  sur  la  région  précor- 
diale.. Cet  avis,  unanimement  accepté  par  nous,  le  fut 
aussi  par  le  malade , malgré  ses  préventions  plus  ou  moins 
fondées  et  le  caractère  primitivement  rhumatismal  delà  ma- 
ladie ; et  à peine  eut-il  les  mains  et  les  bras  immergés  dans 
l’eau  fraîche,  qu’il  éprouva  un  mieux  sensible  et  que  la  fiè- 
vre s’apaisa.  Quelques  jours  suffirent  pour  anéantir  cette 
fièvre  sans  retour  -,  et,  bien  que  la  convalescence  ait  été  fort 
longue  à cause  des  débilitations  antérieures  et  de  la  mau- 
vaise saison,  notre  confrère  a fini  par  se  bien  rétablir,  et  a 
repris  depuis  quelque  temps  ses  habitudes  de  régime  et  de 
travail. 

Dans  le  courant  de  1832,  je  fus  consulté  par  madame 
B»»*,  rue  et  passage  Montesquieu , jeune  et  belle  femme 
de  vingt-cinq  ans  environ,  taille  moyenne,  brune,  tempé- 
rament sanguin-bilieux  et  de  constitution  énergique  au  phy- 
sique comme  au  moral  ; mais  porteur  d'un  obstacle  à la  cir- 
culation qui  me  parut  tenir  à une  hypertrophie  du  ventri- 
cule gauche,  avec  rétrécissement  de  l’ouverture  auriculo- 
ventriculaire  aortique,  et  aussi  à un  peu  de  bronchite  chro- 
nique du  poumon  gauche  ; cet  obstacle  déterminait  parfois 
une  très-grande  gêne  de  la  respiration  , qui  n’était  jamais 
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parfaitement  libre , et  rendait  la  danse  et  surtout  la  valse 
très-fatigantes;  ce  qui  contrariait  fort  madame  B**"*,  au- 
trefois, dit-elle,  danseuse  infatigable.  — Elle  avait  fait,  il 
y a quelques  années,  une  forte  maladie  de  poitrine  pour  la- 
quelle on  l’avait  énergiquement  stimulée  par  des  médica- 
mens  violens  et  nauséabonds., . 

Le  malaise  que  madame  b***  éprouvait  actuellement  me 
paraissant  dû  seulement  à un  état  pléthorique  inaccoutumé, 
le  centre  circulatoire  ne  pouvant  supporter  une  très-grande 
masse  de  sang,  je  lui  pratiquai  une  saignée  du  bras,  je  la 
mis  à un  régime  adoucissant  et  peu  nutritif,  et  lui  recom- 
mandai surtout  de  s’abstenir  de  tout  exercice  violent.  Sous 
l’inlluence  de  cette  hygiène,  madame  B***  se  portait  beau- 
coup mieux,  disait-elle , et  avait  même  engraissé  , malgré 
les  fatigues  de  sa  vie  mondaine,  lorsque  tout  à coup  , sans 
cause  connue,  près  d’une  année  après  cette  saignée,  le  3 mai 
1833  , elle  fut  prise  d’une  fièvre  violente  , d’une  agitation 
extrême  avec  suffocation  et  douleur  vive  dans  la  région  du 
cœur,  qui  lui  semblait  comme  brisé  par  une  main  de  fer... 
Je  me  rendis  en  toute  hâte  auprès  d’elle  : c'était  le  malin  ; 
et  voyant  son  anxiété,  sa  figure  rouge-livide,  sa  parole  en- 
trecoupée elle  désordre  de  la  circulation,  je  pratiquai  une 
saignée  du  bras  de  seize  onces  environ,  qui  se  termina  par 
une  syncope.  Je  fis,  aussitôt  qu’elle  fut  revenue  de  sa  syn- 
cope , révulser  sur  les  extrémités  inférieures  par  un  bain 
de  pieds  fortement  sinapisé  , et  je  donnai  des  boissons  froi- 
des et  adoucissantes  à petites  doses;  mais,  vu  l’état  anté- 
rieur et  même  présent  du  poumon  gauche , je  n’osai  appli- 
quer le  froid  extus.  L’estomac,  du  reste,  ne  manifestait  au- 
cune souffrance,  et  tout  semblait  se  passer  dans  la  poitrine. 
Je  revis  la  malade  (comme  dans  toute  la  première  semaine, 
de  trois  à cinq  fois  par  jour)  quelques  heures  plus  tard  , et 
j’eus  lieu  de  croire,  comme  je  l’avais  pensé  tout  d’abord  , 
qu’  il  s’agissait  là  d’une  maladie  grave  et  profonde  de  la  cir- 
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culation.  Le  soir,  voyant  se  préparer  une  exacerbation , je 
fis  appliquer  trente  sangsues  sur  la  région  précordiale  et 
des  cataplasmes  sinapisés  aux  pieds , avec  une  bouteille 
d’eau  chaude  en  permanence  (1). 

Le  4 , je  fus  réveillé  de  grand  matin  par  ma  pauvre  ma- 
lade, chez  qui  je  retrouvai  tous  les  accidens  de  la  veille  ; ce 
qui  me  fit  reprendre  exactement  la  même  série  de  moyens,  y 
compris  les  sangsues,  auxquelles  je  me  décidai  à ajouter  le 
froid  extérieur,  gradué,  l’eau  à la  température  de  l’appar- 
tement, à la  glace  en  substance  au  bout  de  quelques  heures. 
Le  5 , il  existe  un  peu  d’amélioration  ; mais  à mesure  que 
l’irritation  diminue  vers  la  poitrine,  elle  semble  poindre  vers 
l’estomac,  ce  à quoi  je  m’attendais,  sachant  cette  complica- 
tion , ordinaire , sinon  inévitable , dans  ces  grands  ébran- 
lemens  de  l’économie  où  la  douleur  est  vive  et  durable... 
La  langue  rougit,  la  soif  se  prononce  : je  fais  mettre  un  ca- 
taplasme émollient  sur  l’épigastre.  Mais  vers  le  soir,  la  suf- 
focation revient  : troisième  saignée  de  dix  onces  environ , 
ut  suprà,  plus  un  lavement  adoucissant  à basse  tempéra- 


(1)  C’est  là  un  moyen  bien  simple , et  selon  moi  très-propre  à entre- 
tenir une  température  douce  et  uniforme,  à produire  une  dérivation 
lente  et  continue  en  bas  , et  à solliciter  puissamment  le  mouvement 
centrifuge..  Mais  quand  il  est  urgent  d’obtenir  une  révulsion  prompte 
et  considérable , on  doit , conséquent  aux  préceptes  de  MM.  Barry , 
Sarlaridière  , Demonrs  , et  surtout  de  M.  Junod  , recourir  à l’empioi 
des  ventouses  appliquées  sur  les  extrémités  thoraciques  ou  abdomi- 
nales. On  sait  maintenant  quels  prodigieux  effets  de  révulsion  on  ob- 
tient a l’aide  de  la  ventouse  monstre  du  dernier  de  ces  praticiens  dis- 
tingués! La  délibération  du  conseil  général  d’administration  des  hô- 
pitaux, hospices  civils  et  secours  à domicile  de  Paris  (séance  du  13 
mars  1839),  en  même  temps  qu’elle  est  un  juste  hommage  de  lati- 
tude envers  notre  digne  confrère  , est  aussi  une  garantie  suffisante  de 
l’importance  majeure  d’un  moyen  thérapeutique  dont  M.  Junod  est 
pour  ainsi  dire  le  second  inventeur,  tant  il  en  a modifié  favorablement 
la  forme  primitive. 
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lure.  Le  G,  encore  une  rémission  vers  la  poitrine;  mais  l’es- 
tomac est  décidément  souffrant  et  très-s‘ensible,  et  il  y a des 
envies  de  vomir  : j’y  fais  appliquer  vingt-cinq  sangsues  ; de 
plus,  l’anxiété,  l’angine  pectorale  se  reproduisant,  le  soir 
je  fais  une  quatrième  saignée  du  bras:  utsuprà.  Toutefois 
la  glace  qui  détermine  un  peu  de  toux  est  enlevée , et  je  la 
remplace  par  des  maniluves  chauds  et  irritans.  Le  7,  de 
nouveaux  accidens  se  manifestent  avec  des  syncopes  : j’ap- 
plique des  ventouses  scarifiées  sur  le  cœur  et  les  sinapis- 
mes aux  genoux  ; et  le  soir,  le  sang  ayant  cessé  de  couler, 
je  rends  la  glace  sur  le  cœur  à la  malade  , qui  la  réclame 
hautement.  Quelques  heures  plus  tard,  la  suffocation  étant 
imminente,  je  pratique  une  cinquième  saignée  du  bras  ; la- 
vement frais  : ut  suprà.  Le  8,  je  retrouve  la  malade  à peu 
près  dans  le  même  état , réclamant  le  froid  qu’on  lui  a en- 
levé de  nouveau  à cause  de  la  toux,  et  une  nouvelle  saignée 
qui,  dit-elle,  la  soulage  toujours  immédiatement  et  l’aidera 
du  moins  à mourir  sans  douleur  si  elle  ne  la  sauve  pas...  — 
J’omettais  de  dire  que  depuis  quelques  jours  j’avais  pres- 
crit différentes  potions  ou  juleps  caïmans , pectoraux , bé- 
chiques,  etc.,  qui,  tous,  avaient  été  repoussés  par  l’esto- 
mac , qui  ne  gardait  rien , si  ce  n’est  l’eau  simple  et 
froide. 

Voyant  la  famille  justement  alarmée,  et  peu  rassuré  moi- 
même,  je  propose  une  consultation..  ; mais  sur  cette  entre- 
faite , l’anxiété  et  la  suffocation  deviennent  telles,  que  je 
suis  forcé  de  pratiquer,  illico , une  sixième  saignée  de  huit 
à neuf  onces.  — Ma  proposition  est  accueillie  avec  empres- 
sement, et  l’on  me  désigne  deux  professeurs  de  l’École 
dont  j’estime  d’ailleurs  le  talent,  mais  dont  je  ne  partage 
pas  les  doctrines...  Je  suis  obligé  d’en  faire  la  remarque; 
on  insiste  : je  déclare  que  je  cesserai  mes  soins  aussitôt 
qu’on  aura  adopté  un  système  de  traitement  opposé  à mes 
principes.  Cela  ayant  eu  lieu  (ces  messieurs  arrêtèrent  qu’on 


TRAITÉ  DU  FROID.  421 

donnerait  le  tartre  stibié  à dose  vomi-purgative , une  po- 
tion pectorale  avec  addition  de  teinture  de  digitale,  une  in- 
fusion adoucissante  chaude  pour  boisson,  etc...),  je  veux 
me  retirer  ; mais  le  mari  qui  sait  combien  mon  absence  in- 
quiéterait notre  malade , me  supplie  de  rester..  Le  senti- 
ment du  devoir  comme  aussi  l’attachement  que  m’inspirait 
cette  malade  vraiment  distinguée,  me  font  obtempérer  à 
sa  prière,  et  désormais  je  me  borne  à observer... 

Dès  le  lendemain  9,  la  tolérance  n’ayant  pu  s’établir,  l’es- 
tomac et  les  intestins  se  surexcitent  vivement;  plusieurs 
selles  ont  lieu,  et  des  vomissemens  répétés  viennent  ajouter 
à la  gêne  de  la  respiration  et  au  malaise  déjà  extrême  de 
la  malade,  qui  étouffe , selon  son  expression...  Les  deux 
Maîtres,  appelés,  ordonnent  une  septième  saignée  du  bras, 
suspendent  la  potion  pectorale, maintiennent  le  vomi-purgatif 
et  ajoutent  au  tartre  stibié  de  l’opium  gommeux  pour  aider 
la  tolérance  ! Mais  vers  le  soir,  l’estomac  est  en  feu,  la  soif 
inextinguible,  les  selles  et  les  vomissemens  répétés  : la  nuit 
est  terrible  ! Le  10  au  matin,  la  malade  épuisée  ne  peut  se 
mouvoir  ; mais  remarquant  mon  rôle  près  d’elle  depuis  deux 
jours,  elle  devine  ce  qui  se  passe,  interroge  la  garde,  qui  a 
l’imprudence  de  confirmer  ses  soupçons  : elle  entre  en  fu- 
reur, brise  la  potion  stibiée , défend  à son  mari  et  à sa  fa- 
mille de  faire  entrer  chez  elle  les  consultons..;  et,  reprenant 
aussitôt  son  sang-froid,  elle  me  demande  avec  douceur  et 
dignité  : Si  je  veux  l’abandonner  et  la  rendre  responsable 
d'une  faute  qui  n est  pas  la  sienne ?.. 

Le  mari  et  les  parens  voyant  sa  résolution,  se  conduisent 
en  conséquence  et  me  supplient  de  nouveau  de  reprendre 
la  direction  du  traitement.  J’y  consens , mais  à la  condition 
que  j’aurai  l’assistance  de  l'un  de  mes  confrères  qui  a déjà 
vu  madame  en  mon  absence,  il  y a quelques  mois , et 
le  docteur  Gaubert  est  appelé.  Toute  médication  irritante 
interne  est  suspendue  ; un  lavement  émollient  est  adminis- 
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tré  ; quinze  sangsues  à l’épigastre  et  dix  à l’anus,  et  des  ca- 
taplasmes après  leur  chute  sont  prescrits;  les  boissons 
froides  sont  rendues  à la  malade,  qui  les  réclame  avec  in- 
stance. 

Le  10,  les  phénomènes  gastro-intestinaux  s’apaisent; 
mais  la  poitrine  semble  se  prendre  de  nouveau  : une  hui- 
tième saignée  et  la  glace  précordiale  redeviennent  néces- 
saires avec  les  révulsifs  externes  ; un  large  vésicatoire  est 
appliqué  sous  l’aisselle  gauche,  par  lequel  on  fera  absorber 
l’hydrochlorate  de  morphine,  puis  la  digitale,  etc.  Enfin,  le 
11,  tout  semble  rentrer  lentement  dans  l’ordre.  On  suspend 
le  froid  externe,  un  peu  de  râle  se  manifestant  dans  le  pou  - 
mon  autrefois  malade,  où  l’on  applique  , en  arrière  et  sous 
l’omoplate,  quelques  ventouses  scarifiées;  et,  depuis  ce 
jour,  le  neuvième  de  la  maladie,  jusqu’au  vingt-deuxième  , 
où  l’on  put  seulement  commencer  à nourrir  madame  B*°*, 
on  n’employa  plus  de  moyens  actifs,  si  ce  n’est  encore  dix 
sangsues  sur  un  point  iléo-ccecal  résistant,  et  qui  entrete- 
nait la  diarrhée.  Grâce  à ce  traitement,  le  1”  juin  madame 
B***  put  partir  pour  la  campagne,  couchée  toutefois  dans  sa 
voiture  : elle  n’eût  pu  supporter  la  station , même  assise.  A 
part , en  effet , l’énorme  déperdition  de  sang  qu’elle  avait 
subie  , la  pauvre  malade  était  bien  faible,  l’état  du  canal 
digestif  n’ayant  pas  de  long-temps  permis  une  alimentation 
substantielle.  Aussi  la  convalescence  fut-elle , comme  on 
doit  bien  le  pressentir,  longue  et  difficile...  Mais  enfin  ma- 
dame B***  finit  Par  Pendre  le  dessus,  et  rentra  l’hiver 
bien  portante  à Paris.  Depuis , sa  santé  s’est  soutenue  ; elle 
a repris  de  l’embonpoint,  et  a même  perdu  en  grande  par- 
tie celte  gêne  de  la  respiration  qu’elle  appelait  son  asthme, 
et  qui , au  moindre  mouvement  violent , au  moindre  chan- 
gement hygrométrique , la  fatiguait  tant  avant  sa  maladie. 
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Des  hypertrophies , des  ampliations  ou  anévrysmes  du  cœur,  et  des 
obstacles  au  cours  du  sang. 

§233.  En  l’absence  de  toute  complication  pulmonaire, 
chez  les  individus  jeunes  et  vigoureux,  dont  les  impulsions 
ventriculaires  sont  très-fortes , le  froid  intus  et  extra  peut 
amener  les  résultats  les  plus  favorables.  Il  est  sans  contredit 
l’un  des  adjuvans  les  plus  puissans  du  traitement  de  Val- 
salva  (1) , et  j’en  ai  obtenu  pour  mon  compte  des  effets 
vraiment  étonnans.  Plusieurs  des  .auteurs  que  j’ai  déjà 
maintes  fois  cités  le  préconisent  aussi  comme  un  des  moyens 
les  plus  efficaces  dans  ces  maladies , et  produisent  bon 
nombre  d’observations  à l’appui  de  leur  opinion.  Pour  moi, 
j’en  compte  aussi  quelques  unes  ; mais  je  n’en  rapporterai 
qu’une  seule , qui , du  reste  , me  semble  concluante. 

Dans  les  cas  où  l’on  n’ose  pas  appliquer  le  froid  à l’exté- 
rieur, il  rend  encore  des  services  précieux  à l’intérieur,  vu 
l’imminence  constante  de  la  complication  gastrique  dans  les 
maladies  des  organes  de  la  circulation. 

Le  24  janvier  1830  , je  fus  consulté  par  M.  L#w*,  de  la 
Pointe-à-Pitre  , alors  étudiant  en  droit , à Paris.  Ce  jeune 
homme  , blond  , de  constitution  sanguino-lymphatique  , à 
poitrine  un  peu  étroite  et  cylindrique , bombée  à la  région 
précordiale , présentait  tous  les  symptômes  d’une  hyper- 
trophie du  ventricule  gauche  du  cœur,  sans  rétrécissement 
toutefois  de  l’ouverture  auriculo-ventriculaire , mais  avec 
un  certain  degré  de  dilatation  du  ventricule  droit.  M.  L*** 
se  plaignait  surtout  de  violentes  palpitations,  au  moindre 
exercice , et  particulièrement  dans  le  coït  ; ainsi  que  de 
cauchemars  effrayans , pour  peu  qu’il  s’endormît  sur  le  coté 


(4)  Vai.salva  (Antoine-Marie)  : Oper.  anat,  de  aure  hum.,  édit. 
J. -A.  Morgagnij  Venet. , 1741),  in-4. 
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gauche.  Aussi  le  cœur  était-il  volumineux , s’étendant  au 
loin , principalement  à droite  , et  faisant  entendre  un  bruit 
de  râpe  assez  prononcé.  Du  reste  les  poumons  étaient 
sains , mais  l’estomac  assez  irrité  par  la  digitale  à haute 
dose  , et  beaucoup  d’autres  médicamens  stimulans  aux- 
quels on  l’avait,  disait-il,  soumis  depuis  un  an  environ. 

Ce  jeune  homme  présentant  une  certaine  résistance , et 
comme  il  avait  le  pouls  dur  et  plein  , je  lui  pratiquai  d’a- 
bord une  saignée  du  bras  ; je  le  mis  au  régime  de  la  gas- 
trite chronique  , et  j’insistai  sur  le  froid  intùs  et  extra  ; sur 
les  glaces  aux  fruits , les  lavemens  frais , les  compresses 
froides  sur  la  région  du  cœur,  et  je  lui  recommandai 
une  grande  modération  dans  les  rapports  sexuels,  aux- 
quels il  était  assez  enclin.  M.  I/**  fut  frappé  de  la  concor- 
dance qui  existait  entre  nos  conseils  et  la  consultation 
qu’il  avait  prise  la  veille  du  professeur  Broussais.  Il 
en  conçut  aussitôt  une  confiance  et  une  soumission  ab- 
solues qui,  du  reste,  ne  se  sont  pas  démenties  un  seul 
instant  pendant  toute  la  durée  du  traitement.  Le  surlende- 
main , l’épigastre  étant  douloureux  et  l’appétit  nul , en 
même  temps  qu’il  y avait  peu  de  rémission  du  côté  du 
cœur,  je  fis  appliquer  trente  sangsues  sur  ce  dernier  et  dix 
à l’épigastre.  Depuis  cette  époque  jusqu’au  12  juin,  le 
même  traitement  fut  suivi  avec  addition  de  digitale  en  pou- 
dre nouvelle,  en  lavement,  à doses  graduellement  croissan- 
tes ; de  teinture  de  digitale  éthérée  et  laudanisée  sur  la 
région  du  cœur,  ainsi  que  des  ventouses  ou  quinze  à vingt 
sangsues  sur  cette  dernière  région  , répétées  tous  les  quinze 
à vingt  jours  environ. 

A cette  époque , le  malade  se  trouvant  beaucoup  mieux, 
je  le  conduisis  à M.  Broussais,  qui  fut  agréablement  sur- 
pris de  l’amélioration  marquée  qui  s’était  si  promptement 
opérée  dans  l’état  de  notre  malade.  Il  conseilla  , de  plus , 
la  saison  étant,  favorable , des  bains  frais  de  rivière  et  pré- 
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férablement  de  mer,  par  immersions  répétées.  Et  vers  la  fin 
d’août,  M.  L*‘*  était  si  parfaitement  guéri , qu’il  se  trouva 
beaucoup  plus  vigoureux  et  plus  capable  d’exercices  vio- 
lées , sans  en  être  incommodé  ni  essoulïlé , qu’avant  sa  ma- 
ladie. 

Quelques  mois  après  , il  retourna  aux  Antilles  , d’où  je 
reçois  quelquefois  de  ses  nouvelles,  et  je  n’ai  pas  appris  qu’il 
ait  jamais  rien  ressenti  de  sa  maladie  passée. 

« J’emploie  aussi , fréquemment , le  froid  contre  les 
phlegmasies  viscérales  , me  dit  M.  le  professeur  Alquié  (1), 
dans  une  lettre  du  18  décembre  1837,  où  il  résume  ses 
vues  sur  l’action  du  froid  en  thérapeutique  ; j’ai  vu  prati- 
quer les  Italiens , et  je  me  suis  convaincu  de  l’efficacité  de 
ce  moyen  que  nous  ne  manions  pas  avec  assez  de  har- 
diesse. Dernièrement  j’ai  obtenu,  au  Val-de-Grâce , un 
admirable  résultat  de  l’application  de  la  glace,  pendant 
près  de  trois  jours  sur  la  région  du  cœur  d’un  soldat  atteint 
d’endo-cardile  : ni  huit  saignées  générales  et  plusieurs  ap- 
plications de  sangsues  et  de  ventouses , ni  deux  larges 
vésicatoires , n’avaient  pu  arrêter  la  maladie.  La  glace , 
employée  en  désespoir  de  cause  , en  triompha...  » 


Des  inflammations  des  artères  ou  artérites. 

§ 234.  Ce  n’est  pas  seulement  sur  le  centre  circulatoire 
que  le  froid  exerce  une  action  puissante  , mais  encore  sur 
les  divisions  principales  des  gros  vaisseaux , particulière- 
ment sur  leurs  subdivisions  et  leurs  ramifications  les  plus 
ténues. 


(4)  Alquié  , Médecin  en  chef  de  l’hôpital  militaire  de  Metz,  offi- 
cier de  la  Légion-d’Honneur , etc.,  et  médecin  physiologiste  fort  dis- 
tingué. 
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De  l’inflammation  de  l’aorte  ou  aortite,  crosse , 'pectorale , abdomi- 
nale; de  la  plilegmasiedu  tronc  de  l’artère  pulmonaire  et  des  bran- 
ches artérielles  internes  ou  viscérales. 

§ 235.  Ici  comme  pour  le  cœur  lui-même , rien  ne  peut 
aider  aussi  efficacement  les  émissions  sanguines  et  le  ré- 
gime que  le  froid  intùs  et  extra.  Les  praticiens  qui  ont  su 
en  user  dans  ces  maladies , en  ont  obtenu  des  résultats 
vraiment  surprenans.  J'en  ai  observé  bon  nombre  pour  mon 
compte  , et  je  connais  plusieurs  médecins  distingués , entre 
autres  MM.  Broussais  (1),  Recamier,  Dannecy,  etc.,  à qui 
j'ai  entendu  dire  en  avoir  obtenu  les  meilleurs  effets. 

« J’ai  vu  , dit  aussi  M.  Tanchou , des  anévrysmes  de 
l’aorte  prêts  à se  rompre  ; la  chute  ou  la  formation  d’es- 
chares retardées  pendant  plusieurs  semaines,  par  des 
applications  froides  ; des  anévrysmes  de  petits  vaisseaux 
commençans,  réduits  presqu’à  rien  par  l’application  de  la 
glace  (2).  » — « Il  n’y  a pas  long-temps  encore , me  disait 
dernièrement  le  digne  confrère , M.  Dannecy,  que  je  citais 
tout  à l’heure  , que  je  fus  appelé  près  d’un  ancien  officier 
supérieur  polonais,  atteint  d’un  anévrysme  de  la  crosse  de 
l’aorte , ayant  usé  la  paroi  de  la  poitrine  et  faisant  saillie 
au  voisinage  du  sternum  ; il  n’y  avait  de  guérison  possible 
par  aucune  méthode  de  traitement  ; mais  j’ai  très-long- 
temps retardé  la  rupture  du  sac  anévrysmal  en  maintenant 
constamment  à sa  surface  une  couche  de  glace  pilée.  » 

Au  reste  , comme  les  faits  parlent  plus  haut  que  les  noms 
propres,  si  recommandables  qu’ils  soient,  et  que  la  logique 
elle-même  , je  vais  en  citer  un  fort  remarquable , bien  que 


(1)  M.  Broussais,  qui  d’ailleurs  en  cite  un  exemple  remarquable  dans 
son  Cours  de  patholoyio , troisième  volume. 

(2)  Tanchou  : Op.  cit.,  p.  S8. 
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l’auteur  auquel  je  l’emprunte,  n’ait  pas  retiré  tout  le  parti 
qu’il  pouvait  obtenir  du  froid  intùs  et  extra.  « Angelina 
Corbellini , paysanne  de  la  Toscane , âgée  de  23  ans , non 
mariée  , de  bonne  constitution  , douée  des  plus  belles  pro- 
portions physiques  et  d’un  caractère  très-irascible  , s’était 
toujours  bien  portée  jusqu’en  1830 , lorsqu’elle  éprouva 
tout  à coup  une  douleur  très- vive  et  très-profonde  dans  le 
ventre , en  faisant  un  effort  pour  soulever  un  fardeau.  Elle 
s’aperçut  pflus  tard  d’une  sorte  de  pulsation  , entre  l’esto- 
mac et  l’ombilic , qui  devint  de  plus  en  plus  forte  et  in- 
commode ; si  elle  mangeait  un  peu  trop , elle  était  obligée 
de  vomir  immédiatement;  cela  ne  lui  arrivait  pas  si  elle 
mangeait  peu  et  souvent.  Elle  cacha  entièrement  son  état 
à tout  le  monde  , même  à ses  parens.  Elle  continua  à 
voir  à l’ordinaire  , et  éprouva  une  supension  de  règles 
pendant  un  mois , à la  suite  d’une  danse  très-prolongée  ; 
puis  elle  fit  une  maladie  inflammatoire  dont  elle  fut  trai- 
tée et  guérie.  Dans  le  courant  de  la  même  année , l’état 
de  la  malade  empira  : les  vomissemens  devinrent  plus  fré- 
quens  et  incommodes  ; la  douleur  abdominale  s’aggrava  ; 
les  battemens  prirent  de  l’étendue  et  de  la  force,  surtout  à 
l’épigastre  ; les  pieds  se  gonflèrent.  La  malade  fut  alors 
obligée  de  déclarer  son  état,  et  de  demander  du  secours. 
Les  vomissemens  avaient  lieu  sans  de  grands  efforts;  la  ma- 
tière rendue  n’offrait  aucune  altération  , ni  mélange  d’au- 
cun principe  hétérogène  ; la  malade  pouvait  reprendre  des 
alimens  un  moment  après.  » 

« A l’examen,  M.  Linoli  trouve  une  tumeur  pulsatile  à la 
région  épigastrique  , qu’il  considère  comme  un  ané- 
vrysme de  l’aorte  sous-diaphragmatique.  La  tumeur  est 
circonscrite , de  forme  sphérique  ; donnant  des  pulsations 
d autant  plus  fortes  qu’on  la  comprime  davantage;  la  ma- 
lade est  oppressée,  se  sent  suffoquer,  et  tombe  en  syncope 
lorsqu’on  augmente  la  pression  avec  la  main.  En  compri- 
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mant  le  ventre  au  dessous  de  l’ombilic , la  tumeur  aug- 
mente de  volume  et  les  pulsations  deviennent  plus  fortes  ; 
la  malade  y éprouve  comme  un  sentiment  de  déchirement 
et  tombe  en  syncope.  Si  l’on  comprime  fortement  les  artè- 
res brachiales , sous-clavières  et  carotides  , les  pulsations 
du  cœur  et  de  la  tumeur  augmentent  ; le  volume  de  cette 
dernière  s’accroît  également,  et  la  malade  est  menacée  de 
suffocation.  La  douleur  qui  était  d’abord  épigastrique,  se 
fait  ensuite  sentir  dans  le  dos , vers  le  point  correspondant 
de  la  colonne  vertébrale , en  s’étendant  jusqu’à  la  région 
lombaire.  L’auscultation  immédiate  sur  latumeur  fait  consta- 
ter un  bruit  clair,  une  sorte  de  susurrus  très-sonore.  » 

« La  malade  fut  d’abord  soumise  à un  traitement  affai- 
blissant , d’après  la  méthode  de  Yasalva  : diète  sévère , 
usage  de  substances  liquides  pour  alimens , dont  on  dimi- 
nue par  degrés  la  quantité  ; de  l’eau  pour  boisson  ; decu- 
bitus  horizontal , repos  parfait  de  corps  et  d’esprit  ; une 
saignée  tous  les  deux  jours,  de  huit,  de  six  et  de  deux 
onces  de  sang  pendant  les  seize  premiers  jours  (huit  sai- 
gnées en  tout)  ; digitale  pourprée  , tantôt  en  substance , 
tantôt  en  infusion  à dose  progressive , depuis  douze  grains 
jusqu’à  un  gros.  Le  pouls  est  devenu  intermittent , puis  ré- 
gulier, moins  fort,  petit.  L’action  du  cœur  et  des  artères 
est  presque  éteinte.  Quoique  les  battemens  de  la  tumeur 
aient  peu  diminué , on  suspend  la  digitale  : le  pouls  se  re- 
lève deux  jours  après.  On  reprend  l’usage  des  médicamens, 
on  répète  la  saignée  une  fois  par  mois  , on  donne  quelques 
pilules  de  jusquiame  pour  remédier  à l’insomnie,  et  l’on 
accorde  des  glaces  pour  aliment...  » 

« Après  plusieurs  mois  de  ce  traitement , la  malade  s’est 
trouvée  dans  les  conditions  les  plus  satisfaisantes  : la  tumeur 
a diminué  de  volume , les  pulsations  sont  à peine  sensi- 
bles; la  malade  a pu  se  lever  le  21  avril  1834,  et  faire 
quelques  pas  dans  la  chambre.  On  augmente  graduelle- 
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ment  la  nourriture  ; les  règles  reparaissent.  Enfin  elle  se 
croit  guérie , et  reprend  par  degrés  sa  manière  de  vivre 
habituelle.  Elle  commet  bientôt  des  écarts  de  régime  , se 
livre  à des  exercices  corporels  très-violens.  Les  accidens 
reparaissent , on  est  obligé  de  recourir  au  traitement  anti 
phlogistique.  Le  volume  de  la  tumeur  augmente;  elle  s’é- 
lance en  pointe  entre  l’épigastre  et  l’ombilic;  les  pulsations 
deviennent  visibles  à l’œil  nu , même  à travers  la  chemise 
et  le  drap  de  la  malade  qu’elles  soulèvent.  On  insiste  sur 
le  traitement  et  principalement  sur  l’usage  de  la  digitale 
et  de  l’opium.  Nouvelles  améliorations  progressives  ; dis- 
parution de  la  tumeur  et  des  pulsations  ; convalescence.  La 
malade  se  lève  de  nouveau , le  26  juin  1835.  Convalescence 
et  guérison  durables  jusqu’à  ce  jour  (1).  » 

Voici  un  autre  cas  dont  le  succès  ne  s’est  point  consolidé 
par  le  manque  de  suite  et  de  persévérance  dans  le  traite- 
ment, mais  qui  pourtant  offre  un  résultat  assez  marqué 
pour  jeter  quelques  lumières  sur  notre  sujet.  Le  17  juin  1833, 
je  fus  mandé  auprès  de  M.  B***,  bourrelier,  rue  de  Bondy. 
Cette  homme,  d’environ  quarante-cinq  ans,  lymphatico-san- 
guin , moyenne  stature , d’assez  forte  constitution  , parais- 
sait épuisé  et  découragé  par  la  maladie.  J’examinai  d’abord, 
par  le  stéthoscope  et  le  plessimètre  , l’état  des  grands  vis- 
cères thoraciques  et  abdominaux  , et  je  reconnus  qu’avec 
un  certain  degré  d’irritation  gastrique  coïncidait  une  am- 
pliation du  ventricule  droit  du  cœur  , et  un  peu  d’hyper- 
trophie du  ventricule  opposé.  Enfin  je  m’arrêtai  à l’affec- 
tion pour  laquelle  j’avais  été  spécialement  appelé;  et  je 
constatai  une  tumeur  dont  l’hémisphère  extérieur  (car  elle 
faisait  saillie  entre  la  troisième  et  la  quatrième  vraies  côtes 


(1)  Cas  remarquable  d'anévrysme  de  l'aorte  ventrale  ; yuérison  ci 
taide  de  la  méthode  affaiblissante  ; par  M.  Édouard  Linon;  Annali 
universali  di  medicina  ; février  1837, 
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droites , près  du  sternum) , offrait  le  volume  d’un  gros  œuf 
de  poule.  Celte  tumeur,  sans  changement  de  couleur  à la 
peau,  qui  pourtant  paraissait  animée  à son  sommet,  était 
chaude  , rénitente  , faisait  entendre  un  bruit  clair  et  sif- 
flant, et  présentait  de  violens  batlemens  isochrones  à ceux 
du  cœur.  Elle  datait  de  près  de  quatre  mois. 

Le  malade  était  pâle  et  affaissé , sans  appétit  et  sans 
sommeil  ; constipé  , altéré , fébricitant , et  souffrant  au 
moindre  mouvement  un  peu  brusque , ou  pour  peu  qu’il 
se  couchât  horizontalement.  D’un  courage  et  d'une  dou- 
ceur à toute  épreuve  « il  était , disait-il , résigné  à la 
volonté  de  Dieu,  mais  il  osait  lui  demander  une  prochaine  et 
prompte  fin  à ses  souffrances...  » Pourtant  il  n’était  pas 
complètement  alité , et , pendant  le  jour,  il  se  levait  par- 
fois pour  se  livrer  une  ou  deux  heures  aux  occupations  les 
moins  fatigantes  de  son  métier.  Je  consolai  et  j’encoura- 
geai de  mon  mieux  ce  digne  et  malheureux  homme  , bien 
que  je  n’eusse  aucun  espoir  de  le  guérir  ; mais  je  voulais 
au  moins  le  soulager.  Ayant  donc  interrogé  sa  femme  sur  le 
traitement  suivi  jusques-ià,  et  m’étant  fait  représenter  plu- 
sieurs ordonnances  de  mes  prédécesseurs  (car  divers  méde- 
cins avaient  déjà  été  consultés  pour  M.  B***,  et  l’avaient, 
disait-on,  successivement  abandonné  comme  voué  a une 
mort  certaine  et  presque  imminente);  à l’aide  de  ce  commé- 
moratif, je  vis  qu’on  avait  largement  usé  des  divers  sédatifs 
du  système  nerveux  et  delà  circulation,  mais  qu’on  n’avait 
point  saigné  localement  ni  usé  du  froid  extérieurement  ou 
intérieurement.  Je  résolus  donc  de  remplir  celte  lacune  du 
traitement , et  d’insister  particulièrement  sur  ces  deux 
moyens  combinés  ensemble,  ainsi  qu’avec  la  digitale,  la  tliri- 
dace  et  les  divers  narcotiques,  principalement  en  lavemens, 
l’estomac  ayant  souffert  de  la  superstimulation  médicamen- 
teuse. De  plus,  j’ajoutai  trois  cautères  appliqués  au  pourtour 
et  à un  pouce  au  moins  de  la  base  de  la  tumeur,  etjclesmain- 
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tins  en  suppuration  pendant  que  je  recouvrais  celle-ci  de  com- 
presses imbibées  d’eau  simple  ou  végéto-minérale  froide, 
puis  à la  glace , puis  la  glace  elle-même  , l’hydrochlorale 
d’ammoniaque , etc.;  le  tout  aidé  d’ime  légère  compression 
au  moyen  de  compresses  graduées  et  d’un  bandage  de  corps 
ad  hoc.  En  même  temps  je  prescrivis  un  régime  sévère,  des 
sorbets  aux  fruits  , le  soir,  des  boissons  froides  et  rafraî- 
chissantes , des  quarts  de  lavemens  frais , et  le  repos  aussi 
absolu  que  possible.  M.  B***,  patient  et  confiant  autant  que 
résigné , se  soumit  à mes  prescriptions  avec  une  docilité 
sans  réserve,  au  repos  absolu  près  , <>  ne  pouvant,  disait-il, 
tant  qu’il  aurait  des  jambes  et  quelques  forces,  se  condam- 
ner à vivre  ainsi  à ne  rien  faire..  » Il  se  levait  donc , à l’or- 
dinaire , deux  ou  trois  fois  par  jour  pour  travailler  quelques 
instans.  Néanmoins  il  ne  tarda  pas  à se  trouver  mieux  : la 
fièvre  et  les  sueurs  nocturnes  disparurent , l’appétit  revint, 
les  selles  se  régularisèrent , et  avec  cela  le  sommeil , un 
peu  d’embonpoint  et  d’animation  de  la  peau. . . La  tumeur  di- 
minuait manifestement  de  volume  et  d’intensité  dans  ses 
battemens , et  la  satisfaction  que  procure  toujours  un  tel 
changement  à l’âme  la  plus  mélancolique  et  la  plus  déses- 
pérée , naissait  au  cœur  de  notre  pauvre  malade. 

Enfin , pendant  plus  de  six  mois  que  je  lui  continuai  mes 
soins  (du  21  juin  au  24  décembre),  loin  de  s’accroître  , 
alors  qu’elle  semblait  naguère  près  de  son  terme , la  mala- 
die de  M.  Bw  eut  un  temps  de  retrait  marqué,  puis  resta 
stationnaire , lui  permettant  de  vaquer  jusqu’à  un  certain 
point  à ses  affaires,  et  du  moins  assez  bornée  pour  lui  rendre 
la  vie  désormais  supportable.  Malheureusement , au  mo- 
ment où  j’espérais  bientôt  recueillir,  pour  lui  et  pour  moi, 
les  fruits  de  notre  dévoûment  et  de  notre  constance  ( un 
nouveau  mouvement  de  réduction  semblant  se  produire 
dans  la  tumeur) , sa  femme  , qui  le  gouvernait , persuada  à 
mon  malade  qu’il  pourrait  à l’avenir  se  sullire  à lui-même, 
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el  il  en  fut  de  moi , et  probablement  de  mon  traitement , 
comme  il  en  avait  été  des  médications  et  des  médecins  an- 
térieurs..; triste  et  fatale  péripétie  de  la  plupart  des  mala- 
dies qui  se  prolongent  : la  confiance  , le  courage  et  la  per- 
sévérance n’étant  pas  les  facultés  prédominantes  de  notre 
espèce... 

Toutefois  je  viens  d’apprendre  que  ce  malheureux,  livré 
à lui-même , avait  suivi , aussi  exactement  qu’il  l’avait  pu , 
notre  traitement  ; que  l’état  stationnaire  s’était  maintenu 
plus  de  deux  années,  et  que  ce  n’est  qu’en  janvier  der- 
nier qu’il  a succombé  à une  hémorrhagie  foudroyante  de  la 
tumeur  , après  en  avoir  déjà  eu  deux  ou  trois  petites  dans 
les  dernières  semaines  de  sa  pénible  existence. 

De  la  gangrène  spontanée , dite  aussi  sénile  , ou  par  cause  interne. 

§ 236.  Cette  maladie  , quelle  que  soit  sa  cause  , se  pro- 
duisant extérieurement  , et  son  traitement  appartenant  à la 
chirurgie  , nous  avons  cru  devoir  renvoyer  à cette  partie 
de  notre  travail  (§  309),  pour  ce  que  nous  avions  à dire  de  ce 
mode  de  gangrène.  Au  reste,  nous  ne  pouvons  mieux  faire , 
je  pense , que  de  renvoyer  les  lecteurs  aux  travaux  deDu- 
puytren  et  de  M.  Lisfranc  sur  ce  point,  les  premiers  entre  les 
chirurgiens  modernes  qui  aient  opposé  le  traitement  anti- 
phlogistique à la  gangrène  sénile  ; ainsi  qu’à  l’excellent 
travail  du  docteur  Gaubert,  annoté  par  le  professeur  Brous- 
sais , inséré  aux  Annales  de  la  médecine  physiologique  , 
t.  XI,  p.  384. 

Phlegmasies  des  organes  de  l’ innervation. 

§ 237.  Le  système  nerveux  étant  le  moyen  direct  et  es- 
sentiel de  manifestation  de  la  vie , le  mode  unique  de 
transmission  de  Y éther  universel , de  Y électricité  générale  ou 
animale , ou  de  Y impondérable  bio  tique-,  etc...,  et  la  Vie 
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étant  le  mouvement  exprimé  par  Y irritabilité  ou  la  con- 
tractilité dans  les  êtres  animés..,  le  système  nerveux  doit 
par  dessus  tout  être  modifiable  par  le  froid  , modificateur 
anticontractile  et  antivital  par  excellence  (§  11)...  C’est  aussi 
ce  que  l’expérience  nous  apprend,  et  les  faits  abondent  ici, 
car  cette  vérité  est  devenue  triviale  tant  elle  est  pratique  en 
médecine. 

De  l’inflammation  de  la  périphérie  du  cerveau  ( encéphalite  de  la  pé- 
riphérie , méningite , ar achnit e , frénésie  des  anciens). 

§ 238.  Personne  ne  conteste  plus  l’immense  influence  du 
froid , comme  modificateur  médical  sur  le  système  nerveux, 
et  les  rares  dissidens  ne  pourraient  accuser  ici  que  le  mode 
d’application  , non  le  moyen  en  lui  même.  Mais  c’est  prin- 
cipalement sur  les  centres  que  s’opère  cette  action  salu- 
taire ; car,  indépendamment  de  la  disposition  générale  du 
système  à subir  cette  influence , il  y a là  une  action  parti- 
culière due  aux  rapports  intimes , extraordinaires  et  non 
encore  suffisamment  connus , qui  unissent  ces  centres  avec 
l’appareil  digestif  (§  95)...  Dans  les  inflammations  qui  nous 
occupent,  on  administrera  donc,  indépendamment  des 
émissions  sanguines  (qui  doivent  précéder  ou  accompa- 
gner, suivant  les  indications) , le  froid  intùs  et  extra , par  la 
bouche  et  par  l’anus , en  applications  (1) , ei>  fomentations, 
en  bains,  etc. 

Telle  est  d'ailleurs  l’opinion  des  meilleurs  praticiens  : 
opinion  d’autant  moins  suspecte  que , à part  leur  immense 
talent , ils  se  montrent  en  général , selon  moi , partisans 
trop  circonspects  du  froid  comme  agent  thérapeutique. 


(1)  Pour  lesquelles  on  n’oubliera  point  l'ingénieux  appareil  de 
M.  Bi,atin  (§  478). 
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Ainsi  Vogler , Lieutaud , Cullen , Pinel . Georget  (1), 
Ilann  ; ainsi  MM.  Récamier,  Esquirol,  Rostan,  Aber- 
crombie,  Stokes,  Voisin  etFalret;  ainsi  MM.  Lallemand  dans 
son  beau  travail,  Broussais  (2)  dans  son  excellent  cours 
de  pathologie  générale,  où  il  dit,  positivement  à l’ar- 
ticle du  traitement  de  celte  affection  : « Dans  tous  les  cas 
( les  émissions  sanguines  préalables  , si  elles  sont  jugées 
nécesssaires,  ayant  été  faites)  administrez  les  boissons  , les 
lavemens  froids , la  glace , et  appliquez  le  froid  sur  la 
tête  » ; Andral,  dont  je  me  fais  un  devoir  de  consigner  ici  l’o- 
pinion comme  celle  d’un  esprit  solide  et  consciencieux; 
tous  ces  hommes , recommandables  à tant  de  titres  , sont 
d’accord  sur  la  question  de  l’utilité  du  froid  dans  les  irri- 
tations du  cerveau  (3).  « Après  les  saignées , dit  ce  dernier 


(1)  Georget  (N.)  : De  la  folie , etc.;  Paris,  1820,  in-8. 

(2)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  3,  p.  379. 

(3)  C’est  sans  aucun  doute  à cause  de  l’extrême  activité  de  ce  moyen, 
des  nombreuses  difficultés  qui  en  accompagnent  l’emploi,  et  des  acci- 
dens  graves  et  instantanés  qui  peuvent  en  être  la  conséquence  entre 
des  mains  téméraires  ou  inhabiles  , que  l’usage  du  froid  et  surtout  de 
la  glace  dans  les  phlegmasies  en  général , et  dans  cellçs  de  la  tête  en 
particulier,  a provoqué  une  extrême  circonspection,  et  même  un  déni- 
grement plus  ou  moins  passionné  de  la  part  de  médecins  dont  le  talent 
et  la  loyauté  ne  sauraient  d’ailleurs  être  mis  en  doute.  Toutefois  , eu 
lisant  attentivement  et  religieusement  les  objections  ou  les  motifs  d’ex- 
clusion donnés  contre  cet  agent  en  médecine,  et  particulièrement  dans 
l’espèce , par  Hoffmann  , dès  le  XVII«  siècle,  et,  dans  ces  derniers 
temps,  par  MM.Bompard  (*),  Ségond(’*),  Berthomé (*’*),  etc.,  je  n’en  ai 
pas  trouvé  d’absolument  fondés  en  principe  ; j’ai  cru  voir  au  contraire  , 

(')  ISompard  (Alexis)  : Considérations  sur  quelques  maladies  de  l'encéphale 
et  de  ses  dépendances  j sur  leur  traitement , et  notamment  sur  le  danger  de 
l'emploi  de  la  glace  ; Paris  , 1827 

(")  SÉgond  (A.)  : Op  cit. , que  je  regrette  doublement  de  rencontrer  ici  parmi 
nos  adversaires. 

(*")  Berthomé  : Du  danger  de  l’application  delà  glace  dans  les  JUvrcs  cé- 
rébrales , etc.;  Paris,  1 83 1 . 
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auteur,  vient  un  moyen  qui  peut  avoir  une  action  puissante, 
c'est  le  froid  ; mais  il  faut  bien  se  garder  de  l’employer 


qu’ils  n’étaient  que  spécieux , et  trouvaient  une  facile  réponse  dans  les 
considérations  théoriques  dont  nous  avons  fait  précéder  l’application 
ou  la  partie  thérapeutique  proprement  dite  de  ce  travail.  Ainsi  je  dois 
répéter  ici  1°  que  le  froid  convenablement  administré,  c’est  à-dire  à 
un  dégré  d’intensité,  de  durée,  etc.,  proportionnel  à la  réaction,  et 
après  l’emploi  convenable  des  émissions  sanguines  locales  ou  générales, 
lorsqu’elles  sont  jugées  nécessaires,  n’est  pas  plus  tonique  ou  irritant 
de  sa  nature , qu’il  n’est  hypo -sthénique  ou  asphyxiant  : ces  extrêmes 
ou  oppositions  d’action  dans  un  même  modificateur  prouvant  d’ailleurs 
assez  que  cette  différence  d’action  est  non  absolue  , mais  relative  , et 
complètement  subordonnée  au  mode  d’application  ; 2°  que  l’emploi , 
même  extérieur  du  froid  ou  de  la  glace  , loin  d’empêcher  la  tran- 
spiration , la  favorise  en  détruisant  le  mouvement  congestif  ou  cen- 
tripète, et  en  rétablissant  le  mouvement  opposé , qui  seul  peut  la  pro- 
duire salutaire  et  vraiment  critique  ; 3°  enfin  , que  l’observation  faite 
par  M.  Berthomé  sur  lui-même , et  qu’il  donne  comme  négative 
de  l’utilité  du  froid  dans  les  fièvres  cérébrales  , n’est  rien  moins  que 
concluante  pour  peu  qu’on  la  considère  avec  la  sévérité  du  raisonnement 
physiologique. 

En  effet,  tout  médecin  observateur  sait  fort  bien  qu’il  existe  une  dif- 
férence immense  entre  l’état  physiologique  et  l’état  pathologique  d’un 
individu;  différence  en  vertu  de  laquelle  l’action  des  modificateurs  est 
entièrement  intervertie;  aussi  ne  sera-t-il  nullement  étonné  du  fait 
suivant  : un  homme  déjà  d’un  certain  âge  (*)  , bien  portant  ; désirant 
se  rendre  compte  des  grands  inconvéniens  qui  peuvent  résulter  du  pas- 
sage subit  ü’une  chaleur  de  -\-  31°  R.,  à celle  de  - (-10  à -j-  12u  ; se  met  au 
lit  à onze  heures  du  matin , boit , dans  l’espace  de  trois  heures,  huit  tasses 
de  tisane  sudorifique  à -j-  32°  , et  se  couvre  suffisamment  pour  appe- 
ler une  transpiration  générale  assez  abondante;  puis , envoyant  sur- 
le-champ  chercher  un  seau  d’eau  de  puits , y trempe  deux  serviettes 
ployées  en  plusieurs  doubles , se  découvre  la  tête  et  s'applique  dessus  ces 
deux  serviettes  mouillées  dans  le  liquide  à -j-  '10°  environ..  ( bien  qu’il 
n'y  eut  qu’une  différence  de  -(-20°  Jd.  entre  la  température  de  l’eau  et 
la  sienne),  la  transpiration  s’arrête  sur-le-champ  par  tout  le  corps; 
il  ne  peut  renouveler  l’appareil  que  trois  fois,  et  persister  plus  de  douze 
minutes  dans  celte  expérience  : un  froid  général  l'ayant  saisi , et  une 
douleur  considérable  s’étant  manifestée  dans  tout  le  cuir  chevelu  et 

(*)  M.  Berthomé  nous  apprend,  dans  le  cours  de  sa  brochure,  qu’il  était  officier 
de  santé  en  1794  , à la  Virginïo,  et  c’est  de  lui  qu'il  s’agit  dans  cet  exemple.  . 
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avant  d’avoir  abattu  la  réaction  par  des  émissions  sangui- 
nes plus  ou  moins  repétées.  Si  la  réaction  ne  s’est  pas  mon- 
trée , le  froid  peut  être  employé  beauconp  plus  tôt , mais 
toujours  avec  les  plus  grandes  précautions.  L’application 
du  froid  , avant  la  chute  de  la  réaction , rend  celle-ci 
beaucoup  plus  violente  et  capable  de  causer  les  accidens 
les  plus  terribles.  Un  autre  inconvénient  dérive  encore  de 
l’usage  de  ce  moyen,  c’est  la  production  d’uu  collapsus  trop 
fort , d’un  coma  que  rien  ne  peut  vaincre.  Il  faut  connaître 
ces  deux  écueils , entre  lesquels  on  doit  tâcher  de  se  tenir. 
Pourtant  il  vaudrait  mieux  encore  une  réaction  trop  forte, 
qu’on  peut  combattre  toujours , qu’un  collapsus  profond, 
contre  lequel  souvent  tous  les  moyens  échouent.  » 

« L”application  du  froid  se  fait  par  la  glace  , en  perma- 
nence sur  la  partie  enflammée  , et  non  d’une  manière  pas- 
sagère et  de  courte  durée,  ces  intervalles  donnant  à la  réac- 
tion le  temps  de  se  reproduire.  La  glace  ne  doit  pas  peser 
sur  la  tête  ; il  faut  qu’elle  soit  pilée  et  renouvellée  de  temps 
en  temps.  Il  est  des  individus  qui  reçoivent  du  froid  une 
impression  désagréable  , non  pas  momentanée , ce  qui  est 
général , mais  persistante  , et  alors  il  faut  en  interrompre 
l’usage.  A d’autres,  au  contraire  , l’application  de  la  glace 
cause  un  plaisir  extrême  , et  souvent  le  retour  de  l’intelli- 
gence ; la  cessation  du  délire  suit  immédiatement  l’applica- 
tion de  la  glace,  que  ces  malades  demandent  avec  instance. 
On  peut  encore  employer  le  froid  sous  une  autre  forme  , 
en  affusion  d’eau  à 4-22°,  — j— 20° , -f-IS°,  -f-  16°  R.,  très- 
rarement  au  dessous.  Ces  affusions  sont  administrées  à in- 


même  dans  l’intérieur  de  la  tâte  , et  particulièrement  au  front..;  acci- 
dens qui  ne  cèdent  qu’à  des  moyens  opposés  , etc (*).  — Pour  mon 

compte,  si  quelque  chose  m’étonne  en  tout  ceci  , c’est  vraiment  que 
notre  honorable  confrère  en  ait  été  quitte  à ce  prix.... 

(')  BeutiiomÊ  : O/i.  cil.,  p.  25. 
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tervalles  plus  ou  moins  éloignées , et  chacune  à une  durée 
qui  peut  être  d’abord  de  une  à deux  minutes , pour  être 
ensuite  beaucoup  plus  longues.  Dans  certaines  circonstan- 
ces on  a rétabli  un  courant  continu , s’écoulant  du  crâne 
sur  la  face,  à une  température  modérée.  D’autres  fois  c’est 
par  stillicidium  , guitatim  , qu’on  fait  tomber  l’eau  froide 
d’une  certaine  hauteur  sur  la  tête  : quelques  médecins  atta- 
chent à ce  mode  de  faire  une  grande  importance.  J’ai  vu 
une  fille,  ayant  tous  les  signes  d’encéphalite  très-prononcée, 
qui , soumise  à l’action  de  ce  moyen  pendant  quatre  jours  , 
guérit  parfaitement.  Aucune  autre  médication  n’avait  été 
employée.  Ce  cas  appartient  à M.  Récamier.  Du  reste  , le 
froid  est  un  agent  puissant , mais  dont  le  maniement  de- 
mande une  grande  habileté  ; mal  employé  , il  peut  être  la 
source  d’une  foule  d’accidens  terribles  ; on  a mis  en  usage 
les  ablutions  froides  générales,  dans  des  cas  de  mouvement 
fébrile  intense  : on  promène  sur  toute  la  surface  cutanée 
une  éponge  mouillée  d’eau  froide  vinaigrée  ou  simple , en 
même  temps  qu’on  a soin  de  tenir  la  tête  fraîche  (1).  » 

Je  pourrais  ici  consigner  plusieurs  faits  importans  qui 
me  sont  propres,  mais  les  motifs  que  nous  avons  déjà  énon- 
cés , nous  engagent  à faire  parler  ici  l’expérience  des 
maîtres  dont  le  nom  est  une  autorité  dans  la  cause  que  nous 
soutenons. 

« Un  petit  malade  de  M.  Récamier , atteint  de  lièvre  cé- 
rébrale, tombait  au  moment  des  paroxysmes,  dans  un  coma 
profond  ; il  y avait  dilatation  extrême  des  pupiles , le  pouls 
était  petit  et  d’une  fréquence  moyenne , la  peau  chaude  ; 
le  malade  jetait  des  cris  et  agitait  violemment  ses  membres 
abdominaux.  L’affusion  , les  bains  frais  pendant  cinq  minu- 
tes , et  les  lavemens  avec  l’eau  froide  produisirent  des 


(1)  Andrat,  : Leçons  sur  les  maladies  des  centres  nerveux,  recueil- 
lies par  M.  Leriverend  (E.)  ; Paris,  4830,  clc. 
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effets  salutaires.  Il  y eut  de  suite  diminution  de  la  tempé- 
rature de  la  peau  et  de  la  coloration  de  la  face  , cessation 
de  la  respiration  stertoreuse . La  répétition  du  bain  et  de 
l’affusion  graduellement  refroidie  à l’entrée  des  paroxys- 
mes , affaiblirent  de  plus  en  plus  la  tendance  à l’assoupisse- 
ment, et  l’enfant  guérit  (1).  » 

« M.  H**1*,  étudiant  en  droit,  âgé  de  vingt  trois  ans,  brun, 
robuste,  coloré , sanguin , est  attaqué , le  6 mars  1821 , par 
des  maux  de  tête  violens , avec  dégoût , langue  rouge , 
fréquence  du  pouls  , chaleur  âcre,  prostration . Le  troisième 
jour  je  suis  appelé , et  je  lui  fais  appliquer  trente  sang- 
sues à l’épigastre , limonade  pour  toute  boisson  et  pour 
tout  aliment.  Diminution  des  accidens.  Le  quatrième  jour  , 
la  langue  est  un  peu  dérougie  , mais  la  fièvre  persiste  avec 
un  pouls  grand  et  fort , et  la  céphalalgie  , ainsi  que  la  rou- 
geur de  la  face  , sont  très-prononcées.  Vingt  sangsues  sur 
le  trajet  des  jugulaires  , mêmes  boissons , lavement  émo- 
lient , perte  considérable  de  sang  , amélioration.  Le  cin- 
quième jour,  la  céphalalgie  est  revenue  avec  beaucoup  de 
force , d’embarras  de  la  tête  , de  tristesse  et  de  rougeur 
de  la  face.  Il  n’y  a plus  de  symptômes  gastriques  , mais  la 
fréquence  du  pouls  avec  une  cer laine  force  dans  les  pul- 
sations et  la  chaleur  de  la  peau  persistent.  Le  malade,  re- 
doutant les  pertes  de  sang , je  me  décide  alors  à employer 
la  sédation  sur  la  tête  et  la  révulsion  sur  les  extrémités  ab- 
dominales. En  conséquence,  M.  H***  est  tenu  presque 
constamment  les  pieds  dans  l’eau  chaude  pendant  qu’il  a 
sur  la  tête  une  vessie  de  porc  à demi  remplie  de  glace  ; 
lorsque  le  bain  de  pied  le  fatigue  , on  le  recouche , mais 
l’application  de  la  glace  n’est  jamais  discontinuée.  On  lui 
accorde  de  la  limonade  et  de  l’eau  de  groseilles  à discré- 
tion, mais  le  bouillon  est  prohibé.  Cette  méthode,  continuée 


(1)  Thèse  de  M.  Pavet  : Sur  l'emploi  du  froid  , etc.  ; Paris , 1814. 
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avec  persévérance  pendant  cinq  jours  , enlève  peu  à peu 
l’irritation  cérébrale , et  la  convalescence  est  bientôt  com- 
plète. Les  forces  se  rétablissent  avec  promptitude  (1).  » 

« Madame  Thévenot , âgée  de  vingt-neuf  ans  , femme 
d’un  sous-lieutenant  du  41e  de  ligne , fut  exposée , pen- 
dant cinq  à six  jours , à l’ardeur  du  soleil , n’ayant  qu’un 
léger  bonnet  sur  la  tête  pofir  s’en  garantir.  A son  arrivée  à 
Cande  (Maine-et-Loire),  où  je  me  trouvais , elle  réclame 
mes  seins  , et  je  reconnais  sur-le-champ  tous  les  symptô- 
mos  d’une  arachnitis  très-violente , compliquée  de  gastrite 
aiguë  : yeux  brillans  , pupilles  étroites  et  presque  immobi- 
les, tension  et  douleur  lancinante  dans  l’intérieur  du  crâne, 
regard  hagard,  paroles  brèves,  sensibilité  extrême  de 
l’épigastre,  tension  de  l’abdomen,  pouls  petit  et  concentré. 
Diète  absolue , eau  de  riz , saignée  copieuse  du  bras , 
bain  de  pieds  sinapisé  ; le  soir , douze  sangsues  sur  les 
apophyses  mastoïdes.  Le  lendemain  , 12  septembre  1831 , 
mieux  marqué  , céphalalgie  moindre,  pouls  plus  libre. 
Diète , lavement  émollient , pédiluve  , quinze  sangsues 
sur  l’abdomen , même  tisane.  Le  13,  même  état , même 
prescription,  à l’exception  des  sangsues.  La  malade , se 
voyant  affaiblie  par  cette  sévérité  de  régime , prit  sur 
elle  de  manger  de  la  soupe  et  un  petit  poisson  frit  g cette 
imprudence  fut  payée  cher  ; car,  le  lendemain,  je  la  trouvai 
dans  l’état  le  plus  alarmant.  Radiale  tendue  , regard  fixe  et 
sinistre , rire  immodéré  et  sans  cause  , réponse  à contre- 
sens , enfin  commencement  de  délire.  A entendre  la  ma- 
lade , elle  était  on  ne  peut  mieux , et  tout , au  contraire , 
annonçait  une  affection  très-grave.  Je  combattis  cet  état 
avec  toute  l’énergie  possible  , pour  prévenir  le  dévelop- 
pement de  la  fièvre  cérébrale  ; mais  ni  les  saignées,  ni  les 
sangsues  à l’épigastre,  ni  les  vésicatoires  volans,  ni  les 


(d)  Bboüssais  ; Phloijm.  chroniq.,  t.  2,  p.  434. 
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applications  froides  sur  la  télé  ne  purent  arrêter  la  marche 
de  cette  terrible  maladie.  » 

» Le  lo,  délire  complet  et  continuel,  cris  et  chants 
joyeux , peau  sèche  et  chaude , pouls  accéléré , ventre 
assez  souple , constipation  opiniâtre  : diète , nouvelle  sai- 
gnée du  bras,  séton  à la  nuque,  lavement  émollient.  Le  IG, 
même  état  : le  délire  ne  cesse  pas  un  instant  ; la  malade 
reconnaît  tout  le  monde  , mais  les  paroles  sont  on  ne  peut 
plus  discordantes  ; elle  chante  presque  constamment.  Diète, 
douze  sangsues  à la  vulve , application  de  la  glace  sur  la 
tête , sinapismes  aux  mollets,  lavement  purgatif.  Le  17, 
même  état , pouls  accéléré  mais  très -profond , insensibilité 
de  l’estomac,  chaleur  âcre  de  la  peau,  yeux  étincelans  , 
pupille  étroite  et  immobile  : diète,  potion  purgative  avec 
la  manne.  Le  18,  légère  amélioration  , délire  intermittent, 
pouls  plus  développé.  Attribuant  ce  léger  mieux  à l’action 
du  purgatif,  j’en  prescris  un  nouveau  et  un  lavement  laxa- 
tif; mais  le  lendemain,  même  état.  Enfin  le  20,  tous  les 
symptômes  s’aggravent , et  le  délire  devient  furieux  et 
permanent  ; les  extrémités  se  refroidissent , le  pouls  est 
profond  et  presque  insensible , l’éréthisme  général  est  à 
son  comble  et  la  réaction  vitale  semble  vouloir  s’étendre  : 
tout  annonce  un  dernier  effort  de  la  nature  et  une  catastro- 
phe très-prochaine... 

Dans  un  cas  aussi  désespéré , et  après  avoir  employé 
tous  les  moyens  connus  , j’étais  décidé  à cesser  toute 
médication , pour  ne  pas  tourmenter  inutilement  cette  in- 
fortunée, lorsque  le  souvenir  des  bains  froids  , que  j’avais 
employés  avec  succès  à Bordeaux,  dans  une  circonstance  à 
peu  près  semblable , me  fit  prendre  la  résolution  de  les 
tenter.  Dans  cinq  minutes,  la  baignoire  fut  préparée  à côté 
du  lit,  et  un  feu  allumé  dans  la  même  chambre.  Deux 
hommes  la  précipitèrent  dans  l’eau  sortant  du  puits,  pen- 
dant que , tenant  la  main  au  pouls , je  m’assurais  du  de- 
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gré  de  force  de  la  nature.  Madame  Thévenot  poussa  un  cri 
d’abord  , se  roidit  ensuite , resta  tendue  comme  une  barre 
et  immobile  pendant  cinq  minutes.  Jugeant  alors  le  séjour 
assez  prolongé  , je  la  fis  retirer  de  l’eau , en  laissant  tomber 
la  chemise  dans  le  bain.  Elle  fut  présentée  toute  nue  de- 
vant le  feu  très-vif,  pendant  qu’on  la  frottait  fortement 
sur  tout  le  corps  avec  des  flanelles.  Elle  fut  ensuite  enve- 
loppée dans  une  couverture  de  laine  bien  chaude  , et  pla- 
cée dans  un  lit  bassiné  ; une  demi-heure  après  , la  malade 
était  d’un  rouge  écarlate  5 la  peau  commençait  à devenir 
moite  et  chaude , le  pouls  se  relevait  sensiblement.  La  tran- 
spiration arriva  bientôt  ; elle  fut  abondante  et  dura  cinq 
quarts  d’heure.  » 

« Le  21  au  matin , plus'  de  délire , réponses  presque 
justes,  pouls  dilaté,  mieux  général , demande  d’alimens. 
Eau  de  riz , potion  gommeuse , lavement  émollient.  Le  22  , 
amélioration  encore  : même  prescription.  Le  23  , rechute, 
délire  affreux , agitation  continuelle.  La  faiblesse  et  la  mai- 
greur extrêmes  de  la  malade  me  faisant  craindre  qu’elle 
expirât  dans  un  second  bain , je  n’osais  l’employer.  Cepen- 
dant, après  avoir  pris  l’avis  de  deux  confrères,  je  m’y 
décidai , bien  convaincu  que  tout  était  désormais  perdu  , et 
que  ce  moyen  seul  présentait  quelque  lueur  d’espérance. 
Nous  procédâmes  de  la  même  manière,  mais  je  fus  forcé  de 
ne  l’y  laisser  que  trois  minutes.  La  transpiration  plus  abon- 
dante que  la  première  fois  fut  excitée  par  une  infusion  de 
sureau  très-chaude.  L’effet  du  bain  fut  bien  plus  marqué 
cette  fois  : les  idées  étant  nettes  et  franches , la  raison  re- 
vint complètement.  Le  lendemain  , mieux  soutenu  ; les  uri- 
nes sont  abondantes , sédimenteuses  : bien  général  ; bouil- 
lon de  veau  , tisane  gommeuse.  Le  25  , amélioration  très- 
évidente  , pouls  satisfaisant  : bouillon  de  poulet,  crème  de 
riz,  eau  de  groseilles.  Le  26,  les  forces  reviennent,  les 
vésicatoires  sont  douloureux  et  suppurent  ; on  les  fait  sé- 
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cher,  et  le  séton  est  entretenu.  La  malade  fut  toujours  de 
mieux  en  mieux  , à dater  de  cette  époque,  et  put  reprendre 
ses  occupations  habituelles  au  bout  de  six  semaines.  Ce- 
pendant, son  tempérament , de  bilieux  qu’il  était , devint 
éminemment  nerveux  ; et  quatorze  mois  après,  madame  Thé- 
venot  fut  enlevée , à Rouen , par  une  attaque  de  choléra 
algide , dans  l’espace  de  cinq  heures  (1).  » 

De  l’inflammation  subaiguë  de  la  périphérie  du  cerveau  ( arachnüis 

subaiguë , méningite  subaiguë,  aliénation  mentale , folie , manie.) 

§ 239 . Lorsque  les  malades  sont  forts  , doués  de  réac- 
tion , et  que  l’irritation  cérébrale  est  accompagnée  de 
chaleur  et  de  sensibilité  , le  froid  intùs  et  extra  est 
utile , est  nécessaire..  Ainsi  le  pensent , du  reste , les  hom- 
mes qui  font  autorité  dans  la  matière , et  que  nous  nous 
sommes  fait  un  devoir  de  citer  au  paragraphe  précédent. 
Le  froid  intérieur  est  surtout  indispensable.  Nulle  autre 
boisson  que  l’eau  froide  ne  doit  être  accordée  au  fou  et 
surtout  au  maniaque;  Leroy  d’Anvers  y attachait  une 
telle  efficacité , qu  il  la  conseillait  , prise  pure  et  abon- 
damment, comme  le  véritable  remède  du  suicide!.  La 
glace  sera  donc , à plus  forte  raison , fréquemment  aussi 
employée  dans  ces  diverses  lésions  cérébrales.  Quant  au 
froid  externe , Tbeden , Hoffmann , Hufeland , Pinel , Geor- 
get , MM.  Esquirol , Broussais , Voisin  et  Falret,  etc.,  y at- 
tachent aussi  une  haute  importance.  Mais  il  doit  être  admi- 
nistré avec  beaucoup  de  sagacité , et  sous  une  forme 
relative,  non  seulement  au  degré  de  l'irritation , et  à la  force 
de  résistance  du  malade , mais  aussi  à sa  disposition  morale, 
à ses  goûts  et  à ses  antipathies.  Les  applications , les  fomen- 
tations et  les  bains  sont  peut-être  les  modes  préférables 


(1)  Vulabet  , chirurgien  aide-major  au  41e  [de  ligne  : Journal  des 
connaiss.  méd numéro  du  10  fév.  1834,  p.  201. 
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pour  les  aliénés , les  affusions  et  les  douches  leur  causant 
parfois  une  impression  ou  une  terreur  vraiment  funestes. 

Il  me  serait  facile  de  multiplier  ici  les  observations  à 
l’appui  et  en  preuve  de  l’immense  utilité  du  froid  dans  ces 
dernières  nuances  d’irritations  encéphaliques  ; mais , comme 
elles  fourmillent  dans  les  auteurs  que  j’ai  indiqués  , et  que 
d’ailleurs  le  principe  est  à peu  près  admis  aujourd’hui  sans 
conteste , je  le  crois  superflu.  Je  me  bornerai  donc  à ren- 
voyer ceux  dont  la  religion  a encore  besoin  d'être  éclairée, 
aux  maîtres  précités , et  je  ne  rapporterai  qu’une  seule 
observation , curieuse  sous  plus  d’un  rapport , publiée  der- 
nièrement, par  le  docteur  Cubiciotto,  de  Naples. 

« Un  homme,  âgé  de  quarante  - huit  ans,  de  bonne 
constitution , tempérament  phlegmatique , a été  saisi , le 
7 août,  d’une  vive  cardialgie  et  de  paralysie  générale.  On 
le  traite  en  conséquence;  il  paraît  aller  mieux  jusqu’au 
21  du  même  mois,  lorsque  la  scène  change  tout  à coup  : 
il  devient  furieux,  au  point  que  trois  hommes  robustes 
peuvent  à peine  le  tenir  ; il  sort  de  son  lit , crie  continuel- 
lement , brise  les  liens  de  sa  camisole  de  force , mord  tous 
ceux  qui  l’approchent,  tient  la  langue  dehors.  Les  yeux 
sont  brillans  et  fixes , le  visage  exprime  la  colère  : on  pra- 
tique trois  saignées  générales , on  applique  des  sangsues  à 
la  base  du  crâne  , et  on  plonge  plusieurs  fois  le  malade  dans 
un  bain  de  surprise.  Peu  d’amélioration  : le  malade  urine 
une  fois  par  vingt-quatre  heures.  La  famille  s’était  déjà 
décidée  à le  faire  entrer  dans  une  maison  d’aliénés  , lorsque 
son  médecin  s’est  avisé  de  lui  faire  administrer  des  dou- 
ches. On  prépare  donc  un  appareil  approprié,  et  lorsque 
le  malade  est  plongé  dans  un  bain  , on  fait  tomber  sur  la 
tête  un  filet  d’eau  glacée,  de  la  hauteur  de  quatre  pieds 
pendant  deux  heures  chaque  fois.  Après  dix  jours  de  ce 
traitement , une  amélioration  très-remarquable  avait  déjà 
eu  lieu.  L’intelligence  est  revenue  à l’étal  normal,  et  la 
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convalescence  s’est  bientôt  déclarée.  Deux  abcès  se  sont 
ensuite  formés  à l’avant-bras  et  à la  main.  Enfin  le  malade 
a fini  par  se  rétablir  complètement  (1).  » 

De  l’inflammation  chronique  de  la  périphérie  du  cerveau  , ou  de  la 
méningite  chronique  ( démence  et  paralysie  yênèrale). 

§ 240.  Cette  maladie  étant  le  résultat  de  l'inflammation 
circum-cérébrale  dans  la  nuance  la  plus  chronique,  le  froid 
extérieur  n’est , dans  son  traitement , que  d’un  faible  se- 
cours , lorsqu’elle  n’est  pas  accompagnée  de  phénomènes 
de  surexcitation  marquée.  Mais  il  n’en  est  pas  ainsi  du  froid 
intérieur,  comme  moyen  préventif  et  même  curatif  de  la 
complication  gastro-intestinale  , si  fréquente  dans  les  irrita- 
tions de  l’appareil  cérébro-spinal , et  c’est  sans  doute  un 
cas  de  paralysie  de  ce  genre  que  Paul  de  Sorbait  (2)  affirme 
avoir  guéri  par  une  abondante  boisson  d’eau  froide.  Quant 
au  froid  extérieur,  il  ne  pourrait  être  que  nuisible  dans  la 
paralysie  symptomatique  ; et  les  rares  observations  de  gué- 
rison par  ce  moyen  ( boissons  , frictions  avec  la  glace,  etc.) 
qu’on  trouve  dans  les  auteurs  (3) , ne  pourraient  être , se- 
lon nous,  que  des  paralysies  idiopathiques , ou  du  moins 
non  consécutives  d’un  état  chronique  fort  avancé. 

Mais  dans  les  cas  d’agitations  extrêmes,  de  congestions 
apoplecliformes  , d’attaque  épyleptiforme , de  complica- 
lionsd’encéphalites  partielles  ou  de  gastro-entérite , épi- 
phénomènes assez  fréquens  , comme  nous  l’avons  déjà  dit, 
chez  les  fous  en  démence , le  froid  intùs  et  extra  peut  être 
très-favorable , quoique  moins  directement  que  dans  ces 
irritations  à l’état  aigu  et  primitif» 


(1)  Cubiciotto  : Osservatore  medico  di  Napnli-  § 188,  p.  471. 

(2)  Faut  de  Sorbait  : Epliim.  car.;  De  la  neige,  de  1 à 2 , observa- 
tion 49. 

(3)  Th.  Bartholin  : Op.  cit .,  p.  210.  — Tissot,  Vertu  de  Veau  com- 
mune, p.  508,  et  Gazette  de  177S  , numéro  20,  etc. 
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J'ai  cru  tout-à-fait  inutile  d’en  consigner  ici  des  exem- 
ples ; ils  regorgent  dans  les  auteurs  spéciaux , et  il  n’est 
presque  pas  un  praticien  qui  n’en  possède  en  propre. 

De  l’inflammation  des  ventricules  cérébraux  ou  de  l’hydrocéphale 
( méningite  ventriculaire  ou  centrale , arachnitis  des  ventri- 
cules). 

§ 241.  Mêmes  réflexions  qu’au  paragraphe  précédent.  Je 
ne  connais  pas  d’exemple  où  le  froid  extérieur  ait  été  utile 
dans  l’hydrocéphale  chronique,  surtout  congéniale.  Quant 
au  froid  intérieur  , son  utilité  se  mesure  ici  comme  en  tout 
autre  maladie  intùs  ou  extra  intestinale , sur  le  degré  d’irri- 
tation ou  d’irritabilité  de  l’appareil  digestif.  Cependant  si 
la  maladie  était  récente,  et  que  la  méningite  ou  arachnitis 
fût  encore  chaude  (hydrocéphale  aiguë),  je  pense  qu’on 
pourrait  utilement  tenter  la  double  action  du  froid  intùs  et 
extra:  glace  sur  la  tête  et  à l’intérieur,  Iavemens  frais,  etc. 
C’est  au  reste  l’opinion  d’auteurs  distingués,  deWilmer's, 
Baader , Fleisch , Conradi , Von  Portenschlag  (1)  , et  de 
MM.  Broussais  (2),  Lallemand(3),  et  Formey  (4),  en  particu- 
lier, qui  citent  plusieurs  cas  heureux  de  ce  traitement. 

Encéphalite  de  la  substance  blanche  du  cerveau  ( encéphalite  médul- 
laire , apoplexie) . 

§ 242.  Cette  variété  d’apoplexie , ordinairement  trauma- 
tique quand  elle  est  aiguë  , ne  présentant  pas  d’indications 
particulières  quant  au  traitement  par  le  froid  , nous  ren- 
voyons le  lecteur  au  paragraphe  de  l’encéphalite  propre- 
ment dite.  Toutefois  je  ferai  observer  que  si  le  froid , ainsi 


(1)  PlTSCHAFT  : Op.  cit.  p.  21. 

(2)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  3,  p.  504. 

(3)  Lallemand  (Cl. -Fr.)  : Hecherches  anatomico-patliol.  sur  l'encé- 
phale ; Paris,  1820-23,  in-8. 

(4)  Formey  (Joh.-Ludw)  : Vcrsmischte  medicinische  Schriften;  Ber- 
lin, 1821. 
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que  le  remarque  Macquard  (1) , qui  fait  mention  de  trois 
hommes  âgés  de  plus  de  cinquante  ans , chez  lesquels  la 
disposition  apoplectique  céda  aux  affusions  d’eau  froide 
sur  la  tête , et  qui  dépassèrent  soixante-dix  ans  ; si , dis-je, 
le  froid  intùs  et  extra  est  le  meilleur  moyen  préventif  de 
l’apoplexie,  il  faut  se  hâter  de  l’employer  quand  elle  a 
éclaté , si  on  peut  en  saisir  l'instant  ; mais  dans  ce  cas , l’é- 
mission sanguine  a dû  précéder  : cette  règle  est  absolue. 
Le  refoulement  du  sang , de  la  périphérie  à l’intérieur,  ne 
pourrait , avant  la  saignée , qu’accroître  les  accidens , à 
moins  cependant  que  la  congestion  ne  fût  très-légère  ou 
tout-à-fait  à son  début  ; alors  le  froid , largement  employé, 
pourrait  être  d’une  décisive  utilité  en  prévenant  l’explosion. 
C’est  au  médecin  à déployer  ici  toute  sa  sagacité. 

Quand  la  paralysie  a succédé,  mais  est  récente  encore,  le 
froid  est  toujours  utile  ; mais,  plus  tard,  il  ne  peut  trouver 
place  qu’à  l’intérieur,  ou  tout  au  plus  sur  la  tête  seule 
quand  il  se  manifeste  une  tendance  à de  nouvelles  conges- 
tions : disposition , du  reste , imminente  et  fatale  chez  les 
paralytiques  par  apoplexie. 

Phlegmasies  du  cervelet  et  de  la  protubérance  cérébrale. 

§ 243.  Ici  rien  encore  de  particulier  à dire  qui  n'ait  été 
mentionné  aux  paragraphes  précédens , si  ce  n’est  que  le 
traitement  doit  être  plus  actif  et  plus  prompt  encore  que 
celui  des  affections  du  cerveau  lui-même , les  progrès  de 
ces  phlegmasies  menaçant  toujours  d’obstruer  la  source  de 
l’innervation  en  interrompant  la  communication  de  l'encé- 
phale avec  le  reste  du  corps. 


— ■ — - — — " --- »■  ■ 

(1)  Macqbaud  (H. -Math.)  : Meilicinische  versuche  ; Leipzick  , 4777, 
2 vol.  in-8. 
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De  la  myélite  ou  inflammation  (le  la  moelle  épinière  ( compression  , com- 
motion, congestion , apoplexie,  méningite  rachidienne, spinaliflda). 

§ 244.  Ces  affections  prêtent  aux  mêmes  réflexions  que 
les  précédentes.  Seulement , à raison  de  la  profondeur 
(surtout  chez  les  individus  très-gros  ou  très-musculeux)  et 
de  l’étendue  de  l’organe  atteint , il  faut  agir  largement  dans 
l’application  du  froid  extérieur.  « On  proportionne  d’ailleurs 
l’énergie  des  moyens  à la  violence  des  symptômes  ; on  insiste 
sur  les  saignées  locales,  sur  les  sangsues,  les  ventouses  scari- 
fiées, sur  le  froid  et  la  glace  opiniâtrément  maintenus,  sur  les 
lavemens  frais  , les  boissons  antiphlogistiques  à une  basse 
température , etc.  (1).  » Tel  est  aussi  le  sentiment  d’un  grand 
nombre  d’autres  praticiens  distingués , et  en  particulier  de 
MM.  Olivier  d’Angers  (2),  Rostan,  Andral,  Récamier,  etc. 
J’ai  vu  ce  dernier  et  savant  praticien  , dans  un  cas  fatal  de 
de  cette  maladie  : celui  de  notre  infortuné  collègue  et  ami 
Bailly  (de  Blois) , ouvrir  l'avis  de  soumettre  le  rachis , déjà 
vainement  stygmatisé  de  plusieurs  boutons  de  feu , à un 
double  courant  d’eau  froide  ; avis  qu’il  justifiait  de  sa  pa- 
role ardente,  non  moins  que  de  nombreux  exemples  de 
succès  du  froid  dans  des  cas  analogues , et  qui  ne  fut 
abandonné  par  son  auteur  lui-même , après  un  religieux 
examen  , qu’à  raison  de  la  faiblesse  extrême  du  malade  et 
du  mauvais  état  de  sa  poitrine , encore  aggravé  par  l’in- 
fluence profonde  d’une  grippe  opiniâtre , qui  avait  ouvert 
la  scène  dans  cette  funeste  maladie. 

De  laneuvite  ou  inflammation  des  nerfs. 

§ 245.  A moins  d’un  état'  aigu  très-prononcé , le  froid 
externe  est  d’un  faible  secours  dans  cette  maladie.  Pour  le 
froid  interne,  il  se  règle  encore  ici  comme  partout  et  lou- 


(1)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  4,  p.  (130. 

(2)  Olivier  d’Angers  : Monographie  des  lésions  de  la  moelle  épinière 
Paris,  1827, 2 vol.  in-8°. 
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jours  sur  l’état  du  canal  digestif,  parfois  assez  malade,  la 
neurite  étant  fréquemment  un  épiphénomène  de  l’irritation 
gastro-intestinale.  A l’état  chronique  , le  froid  externe  se- 
rait nuisible  comme  dans  le  rhumatisme  de  la  même 
nuance  , et , comme  dans  ce  dernier  , le  froid  interne  doit 
lui-même  être  donné  très-modérément.  On  doit , au  reste  , 
dans  la  neurite,  consulter  le  travail  de  Béclard(l),  le 
meilleur  qui  ait  encore  été  fait  sur  ce  sujet. 

Des  névralgies  ( considérées  comme  un  des  principaux  effets  des 
plilcyuiasies  chroniques , et  des  subinflammations  des  nerfs)  (2). 

§ 246.  Mêmes  réflexions  pour  les  névralgies  que  pour 
les  neurites.  Seulement  , je  ferai  observer  que  comme 


(4)  Béclard  (P. -A.)  -.Propositions  sur  quelques  points  de  médecine  ; 
Paris,  1813,  in-4. 

(2)  En  plaçant  les  névralgies  à la  suite  des  neurites  , nous  n’enten- 
dons pas  faire  acte  de  doctrine  ; nous  restons  simplement  fidèle  au  ca- 
dre nosologique  que  nous  avons  cru  devoir  adopter  entre  tous  les  autres 
(§  6 (i)  ) , pour  l’étude  spéciale  d’un  agent  hygiénique  et  thérapeu- 
tique. L’ordre  dans  lequel  se  succèdent  les  maladies  sous  les  yeux  du 
lecteur,  ne  peut  avoir  ici  qu’une  médiocre  importance.  Il  n’en  serait 
point  de  même  si  nous  avions  à décrire  les  maladies  et  à en  approfon- 
dir la  nature...  Celte  dernière  tâche  nous  eût  imposé  l’obligation  de 
n’adopter,  qu’après  discussion , un  plan  de  classification,  et  nous  au- 
rait mis  en  présence  de  ce  problème  : a-t-on  fait,  en  pathologie  phi- 
losophique , une  part  équitable,  suffisante,  aux  divers  systèmes  orga- 
niques, au  système  nerveux  en  particulier?.  A-t-il  joué,  dans  les  doctrines 
émises  jusqu’à  ce  jour  , le  rôle  qui  lui  appartient  ? — Phrénologisle  , 
nous  sommes  loin  de  le  croire... 

Lobstein  , dans  un  opuscule  presque  ignoré  , dernier  produit  de  sa 
plume  ( Essai  d’une  nouvelle  doctrine  des  maladies)  , a grandi  outre 
mesure  le  rôle  pathogénique  du  système  nerveux;  les  vues  de  MM.  Bra- 
chet  et  Imbert,  de  Lyon,  se  rapprochent  de  celles  du  professeur  deStras- 
bourg;  ces  trois  nosologistes  exceptés,  on  s’est  plus  attaché  à dépouiller 
le  système  nerveux  an  profit  d’autres  systèmes  organiques,  qu'à  relier  à 
son  jeu  mystérieux,  les  multiples  scènes  du  drame  pathologique.  L’é- 
cole de  Broussais  n’est  point  à l’abri  de  ce  reproche  ; sans  doute  elle 
fait  intervenir  , dans  ses  interprétations,  la  matière  nerveuse;  elle  en 
fait  èradicr  le  travail  morbide  ; mais  l’élément  vasculaire  l’absorbe 
aussitôt  et  domine  en  première  ligne,  soit  par  la  phénoménalité  inor- 
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elles  sont  plus  fréquemment  encore  que  ces  dernières , des 
complications  ou  des  épiphénomènes  par  décharges  d’irri- 
tion  viscérale  , le  froid  interne  pourra,  dans  ce  cas,  être  très- 
utilement  administré.  Au  reste,  comme  on  y épuise  souvent 
inutilement  toutes  les  ressources  de  la  médecine  , sans 
recourir  à l’emploi  de  cet  agent  à l’extérieur,  peut-être  fe- 
rait-on bien  aussi  de  le  tenter.  Ainsi , la  glace  appliquée 
sur  les  parties  où  les  nerfs  sont  sous-cutanés , à la  face , 
par  exemple  , produirait  , je  pense  , quelque  résul- 
tat. Quoi  qu’il  en  soit , les  auteurs  et  Chaussier  (1)  lui- 
même  , qui  a fait  le  travail  le  plus  complet  sur  ce  point  de 
la  science , se  sont  bien  gardés  de  parler  de  ce  moyen , 


bide,  soit  par  l’importance  relative  des  indications.  Toutefois,  en  di- 
vers passages  de  ses  écrits  , du  Cours  de  pathologie  et  de  l'irritation 
et  folie  , en  particulier,  Broussais,  devenu  phrénologiste,  aborde  avec 
une  grande  puissance  de  logique  et  d’investigation  , cette  immense  et 
magnifique  question  de  l’influence  pathogénique  du  système  nerveux  ; 
et  si  la  mort  ne  nous  l’avait  si  tôt  ravi,  nul  doute  qu’il  n’eût,  à cet  égard 
encore  , perfectionné  son  œuvre  ! 

Névroses,  névralgies,  fièvres  intermittentes,  ce  sont  trois  points  sur 
lesquels  la  science  n’a  point  dit  son  dernier  mot  ; sur  ces  trois  groupes 
nosologiques  la  théorie  reste  à faire  ; celle  de  l’irritation  y a jeté  une 
vive  lumière,  elle  en  a revendiqué  avec  raison  plusieurs  phénomènes  ; 
elle  a surtout  influé  avec  bonheur  sur  leur  thérapeutique;  mais  si  l’on 
peut  raisonnablement  espérer  de  trouver  un  jour  dans  l’unité  sédui- 
sante d’une  conception,  l’explication  de  l’infinie  variété  des  manifesta- 
tions morbides  , Broussais  n’a  pas  prétendu  que  dans  l’ irritation  rési- 
dât cette  conception  ; bien  au  contraire , « l'irritation  doit  être  admise, 
dit  il  (*) , comme  moyen  de  se  reconnaître  , et  non  pour  tout  expli- 
quer....» — Quoi  qu’il  en  soit,  dans  l’état  actuel  de  la  science  , ce  que 
le  nosologiste  peut  dire  de  plus  vrai,  c’est  que,  comme  en  physiologie 
les  forces  qui  émanent  de  l’organisme  et  celles  qui  relèvent  de  la  nature 
physique,  se  croisent  et  se  mêlent  dans  la  production  des  actessucces- 
sifs  dont  la  vie  se  compose  , ainsi  les  actes  de  cette  autre  vie  qui  cons- 
titue la  maladie,  reconnaissent,  dans  leur  origine,  plus  d’un  ordre  de 
causes,  plus  d’un  mode  étiologique. 

(d)  Chaussier  (Fr.)  : Tables  synoptiques  , et  Exposit.  so7iim.  de  la 
structure  et  des  diff.  part,  de  Vencèph.;  Paris  , 1807,  in-8°  avec  figures. 

(*)  Broussais  : Cours  de  pnth.  eide  thérap,  génér,,  I.IU,  p,  1 5 ; Paris,  i83.j. 
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que  d’ailleurs  je  n’indique  ici  que  par  analogie,  sur  lequel 
je  ne  possède  encore  aucun  fait  positif  , mais  que  j’ex- 
périmenterai malgré  l’autorité  d’Hippocrate  (2),  quand  l’oc- 
casion s’en  présentera. 

Des  inflammations  spécifiques. 

§ 247.  Le  froid  n’ayant  pas  d’autre  action  propre  que 
celle  qui  résulte  de  sa  propriété  sédative  ou  anti-irritative  , 
ne  peut  être  utile  qu’en  raison  du  degré  d’irritation  qui 
accompagne  ces  phlegmasies  particulières;  mais  comme 
elles  exercent  toujours  une  influence  plus  ou  moins  mar- 
quée sur  le  canal  digestif,  alors  qu’il  n’est  pas  lui-même 
le  siège  de  la  maladie  ; quand  le  froid  extérieur  ne  leur  est 
pas  applicable  , le  froid  intérieur  l’est  toujours  plus  ou 
moins , hors  les  cas  de  complication  pulmonaire.  Je  crois 
donc  inutile  de  passer  ici  de  nouveau  en  revue  les  af- 
fections déjà  étudiées  que  peuvent  compliquer  (alors 
qu’elles  ne  transforment  pas  la  maladie)  ces  causes  spécifi- 
ques , et  où  nous  avons  suffisamment  apprécié  l’action  du 
froid  intùs  et  extra.  Ainsi,  pour  l’érysipèle  gangréneux, 
la  pustule  maligne , l’anthrax  gangréneux  ou  charbon , la 
gangrène  spontanée  des  extrémités , dite  sénile  ; l’angine 
gangréneuse,  les  ophllialmies  syphilitiques,  les  corizas  spé- 
cifiques , les  mclrites  ou  vaginites  syphilitiques  ; les  bu- 
bons, les  chancres,  pustules , végétations  , ulcères  , exos- 
toses , etc.,  et  les  inflammations  de  la  muqueuse  du  rectum, 
je  ne  puis  que  renvoyer  à ces  affections  simples  ou  à la 
partie  chirurgicale  de  ce  travail. 

Empoisonnement  septique  général  dit  typhus. 

§ 248.  Le  typhus  , qu’il  soit  sporadique  ou  contagieux 
n’étant  autre  chose  qu’une  gastro-entérite  miasmatique , 
mais  une  gastro -entérite  des  plus  violentes,  il  est  peu  de 


(1)  Hippocrate  : Aphor.  18,  sect.  v. 
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maladie  où  le  froid  intùs  et  cxtrà  soit  plus  utile  et  plus  gé- 
néralement employé.  Aussi , depuis  l'antiquité  représentée 
parCelse,  Galien,  etc.,  jusqu’à  Hoffmann , Samoïlowitz , 
Currie , Grégory,  Brandrelh , Wright , Larrey,  Giannini , 
Kolbany  , Hufeland  , Marcus , Ackermann  , Lœbenstein , 
Lehmann , Milius , Pitschaft , Reuss  , Strambio , Bran- 
dis, etc.  ; jusqu’à  nos  contemporains  les  plus  célèbres, 
et  à M.  Broussais  entre  autres , a-t-on  hardiment  et  large- 
ment employé  le  froid  dans  le  typhus  ; en  commençant  par 
l’aération  et  le  refroidissement  de  la  température  des  appar- 
temens , laquelle  est  ici  de  la  plus  haute  importance , pour 
arriver  à la  glace  en  substance.  « Les  boissons  alimentaires 
et  surtout  animales  , dit  ce  dernier  auteur  (1) , sont  ici  nui- 
sibles ; il  faut  préférer  les  boissons  acidulés , froides  et 
même  glacées , s’il  n’existe  point  de  complication  pulmo- 
naire. L’appel  vers  l’intérieur  est  important.  La  nature  a 
une  tendance  à porter  à l’extérieur  les  boissons  septiques 
par  deux  grandes  voies , la  peau  et  le  canal  digestif.  La 
première  est  la  plus  désirable  ; on  doit  s’estimer  heureux 
quand  on  obtient , dès  le  début , des  sueurs  qui  éliminent 
le  poison  et  contribuent  en  même  temps  à dégager  les  viscè- 
res. Il  faut  les  favoriser  par  les  fomentations  et  les  cataplas- 
mes émolliens  sur  le  torse  ; les  bains  après  les  saignées  ; les 
affusions  froides  et  la  glace  àl’intérieur.  La  glace  à l’intérieur 
détermine  souvent  une  diaphorèse  salutaire  ; mais  il  faut 
soumettre  à des  règles  l’usage  de  ce  moyen  et  des  affusions 
froides  -.  1°  s’en  abstenir  quand  il  y a catarrhe  ou  pneumo- 
nie ; 2°  craindre  de  les  employer  en  hiver  ; 3°  n’y  recourir 
qu’en  été.  En  été  on  en  obtient  des  effets  admirables  lors- 
que l’on  a saigné  suffisamment , ou  que  l’on  craint  de  réité- 
rer les  saignées , à cause  des  progrès  ou  de  l’excès  de  la 
prostration  ; la  glace  à l’intérieur  ou  les  affusions  froides 


(1)  Broussais  ; Op.  oit ,,  t.  4 , p.  258  et  259. 
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sont  éminemment  salutaires  ; les  frictions  et  les  lavemens 
acidulés  froids  sont  aussi  avantageux.  » 

Des  typhus  intertropicaux  , de  la  fièvre  jaune. 

§ 249.  Depuis  Wright  , Jackson,  Mac-Lean , Palloni, 
Warren  et  Chishull , le  froid  a été  d’un  usage  assez  général 
dans  le  traitement  de  la  fièvre  jaune  ; mais  jusqu’à  Gian- 
nini,  et  même  jusqu’à  nos  jours,  la  manie  des  remèdes, 
léguée  par  l’empirisme  grossier  des  temps  de  la  barbarie, 
et  aggravée  par  la  doctrine  funeste  de  Brown , domina  les 
écoles  ; aussi  voit-on  ces  auteurs , d’ailleurs  distingués , 
mais  soumis  à l’empire  du  préjugé  et  dépourvus  de  con- 
ception dogmatique  ( car  ce  n’est  pas  en  conséquence  de 
principes  que  la  plupart  adoptent  le  froid  dans  les  mala- 
dies , mais  seulement  par  l’évidence  et  la  force  brutale  des 
faits),  proposer  un  traitement  bigarré  des  oppositions  les 
plus  manifestes  et  les  plus  choquantes.  Mais  tel  qu’il  est , et 
peut-être  même  en  raison  de  cette  imperfection , il  établit 
suffisamment  l’influence  salutaire  du  froid.  Afin  de  mettre 
le  lecteur  à même  d’en  juger,  nous  croyons  devoir  rappor- 
ter un  passage  intéressant  de  Wright , renfermant  sa  pro- 
pre observation. 

« Le  1er  août  1777,  dit  Wright , je  partis  d’Amérique  sur 
un  vaisseau  qui  leva  l’ancre  le  soir,  dans  la  baie  de  Mon- 
tego. Le  capitaine  de  vaisseau  me  dit  que,  le  même  jour,  il 
avait  pris  à bord  plusieurs  matelots  dont  un  avait  été  dans 
le  quartier  des  malades , établi  sur  la  plage , mais  qu'il 
était  en  convalescence.  Le  23  du  même  mois , nous  étions 
à la  hauteur  des  Bermudes  , après  avoir  éprouvé  pendant 
trois  jours  un  vent  froid  et  rigoureux  , lorsque  ce  matelot 
retomba  malade  et  atteint  d’une  fièvre  avec  des  symptômes 
de  la  plus  grande  malignité. . Je  visitai  souvent  ce  malade  ; 
mais  n’ayant  pu  le  déterminer  à quitter  son  réduit  obscur 
et  éloigné  pour  passer  dans  un  autre  endroit  du  vaisseau  plus 
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aéré  et  plus  convenable  ; ayant , en  outre,  refusé  de  prendre 
des  remèdes  et  des  alimens , il  mourut  le  huitième  jour.  » 

« En  donnant  mes  soins  à ce  malade  , je  fus  pris  de  la 
contagion,  et  je  commençai  à me  sentir  indisposé  le  5 sep- 
tembre. Voici  rhistoire  de  ma  maladie,  extraite  de  mon 
registre  journal  : 5 et  6 septembre  , de  temps  en  temps 
des  frissons  ; chaleur  surnaturelle  à la  peau  , douleur  lo- 
cale au  front , pouls  petit  et  fréquent , perte  d’appétit , 
mais  aucune  sensation  désagréable  à l’estomac  ; langue 
blanchâtre,  pâteuse;  peu  ou  point  de  soif  ; selles  régulières, 
urines  pâles  et  plus  rares  , inquiétude  pendant  la  nuit , 
soubresauts  et  délire.  8 , augmentation  de  tous  les  sym- 
ptômes , même  douleur  aux  lombes  et  aux  extrémités  in- 
férieures; raideur  des  jambes  et  des  cuisses.  Je  pris  un 
léger  vomitif  le  second  jour  de  la  maladie  , et  le  jour  sui- 
vant une  décoction  de  tamarins  ; un  peu  d’opium  le  soir  , 
avec  du  vin  antimonié  ; mais  je  n’en  éprouvai  ni  sommeil  ni 
transpiration.  N’ayant  aucun  symptôme  inflammatoire , je 
pris  dix  gros  de  quinquina  (vingt-quatre  grammes)  , et  de 
temps  en  temps  un  verre  de  vin  de  Porto , mais  sans  aucun 
avantage  apparent.  Quand  j’étais  sur  le  tillac,  mes  douleurs 
se  calmaient  sensiblement , et  l’air  le  plus  frais  était  pour 
moi  le  meilleur.  Cette  circonstance , et  l’inefficacité  de  tout 
autre  moyen  mis  en  œuvre , m’engagèrent  à pratiquer  sur 
moi-même  ce  que  j’avais  souvent  désiré  d’éprouver  sur  les 
autres  dans  les  cas  de  fièvre  de  même  nature  que  la 
mienne. » 

«<  Ayant  fait  les  dispositions  nécessaires,  je  me  déshabil- 
lai entièrement  vers  les  trois  heures  de  l’après-midi,  et  je 
me  plaçai  sur  le  pont  du  vaisseau  : trois  seaux  d’eau  salée 
me  furent  jetés  sur  le  corps  en  une  seule  fois.  La  secousse 
fut  grande  , mais  je  fus  immédiatement  soulagé.  Tontes  les 
douleurs  disparurent  sur-le-champ,  et  il  s’établit  une 
douce  transpiration.  Cependant,  vers  le  soir,  les  sym- 

5o 
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ptômes  fébriles  menaçaient  de  reparaître;  j’eus  recours  au 
même  moyen , qui  de  même  fut  suivi  d’un  bon  effet.  Je  pris 
un  peu  de  nourriture  avec  appétit,  et  pour  la  première  fois 
j’eus  une  nuit  entière  de  repos.  10,  point  de  fièvre,  mais 
sensation  d’abattement  aux  cuisses  et  aux  jambes  ; je  pris 
deux  fois  le  bain  froid.  11 , disparution  de  tous  les  sym- 
ptômes de  la  maladie  ; mais  pour  prévenir  une  récidive  , je 
fis  usage  de  l’affusion  froide , et  tout  fut  terminé.  » 

Pour  le  complément  du  traitement  de  la  fièvre  jaune , je 
ne  puis  mieux  faire  que  de  renvoyer  à Hildenbrand  et  à 
MM.  Puguet,  Dalmas,  Guilbert,  Devèze,  Valentin,  Lefort, 
Dariste  et  Thomas , qui  ont  traité  spécialement  de  cette  af- 
fection. Jedois  également  citer  ici  le  nom  de  M.  Chervin  (1), 
bien  que  ce  praticien  n’ait  été  que  témoin  dans  cette  ques- 
tion. « J’ai  souvent  vu , dans  mes  voyages , me  disait 
dernièrement  cet  honorable  confrère , employer  le  froid 
contre  diverses  maladies  , et  surtout  contre  la  fièvre  jaune. 
Ainsi  j’ai  vu  à Antigoa  (Antilles) , M.  Antony  Musgrave  ob- 
tenir des  résultats  remarquables  de  ce  traitement.  » 

Je  ne  saurais  non  plus , sans  injustice  et  sans  ingratitude, 
traiter  du  froid  dans  la  fièvre  jaune , sans  mentionner  par- 
ticulièrement le  mémoire  lu,  en  1822,  à l’Académie  de 
médecine  sur  cette  question , par  notre  excellent  et  labo- 
rieux confrère , M.  le  docteur  Charbonnier  (2) , à une 
époque  où  une  terrible  épidémie  de  fièvre  jaune  dépeu- 
plait Barcelone.  Enfin , je  ne  puis  résister  au  désir  de  citer 


G)  Chervin  (N.),  médecin  non  moins  distingué  que  citoyen  coura- 
geux et  dévoué,  dont  les  voyages  multipliés , les  nombreux  travaux, 
la  persévérance,  l’abnégation  et  le  patriotisme  éprouvés,  ont  tant  fait 
pour  la  solution  négative  de  la  question  de  la  contagion;  question  si 
importante  sous  le  point  de  vue  tout  à la  fois  médical  et  social! 

(2)  Charbonnier  (M.-R.)  : Parallèle  entre  le  typhus  et  la  fièvre 
jaune , etc.;  commissaires  : MM.  Desgenettes,  Dalmas  et  Double,  rap- 
porteur. 
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un  passage'  d’un  trop  court  travail  du  docteur  Labat  (1) , 
ayant  pour  objet  de  prouver  l’influence  du  froid  atmo- 
sphérique dans  cette  maladie. 

« Convaincu  depuis  long-temps  des  grands  avantages  que 
l’on  pourrait  retirer  d’une  atmosphère  froide  dans  le  trai- 
tement des  diverses  affections  causées  ou  entretenues  par 
une  vive  chaleur,  voici  comment  j’eus  l’occasion  d’en  faire 
l’heureuse  application  dans  un  cas  de  fièvre  jaune  qui  pa- 
raissait tout-à-fait  au  dessus  des  ressources  de  l’art.  Dans 
le  courant  du  mois  de  mai  181 9 , M.  A.  Bompard , comman- 
dant le  brick  l'Hérault , dont  j’étais  chirurgien-major,  fut 
subitement  atteint  de  la  fièvre  jaune,  peu  de  jours  après 
que  nous  eûmes  quitté  Saint-Pierre  de  la  Martinique  pour 
retourner  en  Europe.  Justement  alarmé  sur  le  compte  de 
notre  capitaine , puisque  dans  l’espace  de  deux  mois  de 
séjour  aux  Antilles  , la  fièvre  jaune  avait  enlevé  les  deux 
tiers  de  notre  équipage  , je  mis  en  usage  les  moyens  les 
plus  énergiques  pour  arrêter  ou  du  moins  pour  diminuer 
l’intensité  du  mai.  Mais  tous  mes  efforts  furent  infructueux  : 
l’état  du  malade  empirait  à vue  d’œil.  » 

« Dès  le  second  jour  de  l’invasion , la  maladie  atteignit 
son  apogée.  Le  mal  avait  débuté  par  une  céphalalgie  sus- 
orbitaire  des  plus  violentes , qui  ne  laissait  pas  un  seul 
instant  de  repos  au  malade  ; la  peau  était  aride , d’un  jaune 
brun , légèrement  marbré  vers  le  thorax  ; le  pouls  dur  et 
fréquent,  l'épigastre  douloureux  et  chaud,  la  conjonctive 
jaunâtre  ; la  langue  rouge  à la  pointe  et  sur  les  bords  ; en- 
fin des  vomissemens  brunâtres,  desselles  de  la  même  cou- 
leur, la  suppression  des  urines , accompagnée  de  douleurs 
lombaires , et  de  temps  à autre  des  accès  de  délire , sem- 


(1)  Labat  (P.  A.-L.),  ex-chirurgien  du  vice-roi  d’Égypte  : Des  bons 
effets  d'une  atmosphère  froide  dans  le  traitement  de  la  fièvre  jaune  , 
Ann.  de  la  mkdkc.  fhysiol.;  décembre  1834 , p.  689. 
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blaient  nous  ôter  toute  possibilité  deguérison.  En  désespoir 
de  cause , et  bien  convaincu  que  le  mal  serait  au  dessus 
des  ressources  de  l’art  tant  que  nous  serions  sous  l’influence 
d’une  forte  chaleur,  je  priai  le  commandant  en  second  de 
diriger  le  vaisseau  à toutes  voiles  vers  le  nord  , afin  d’ob- 
tenir, par  ce  changement  de  température  , une  améliora- 
tion dans  l’état  affreux  du  capitaine.  En  effet,  un  vent  fa- 
vorable nous  ayant  amenés  promptement  sur  le  banc  de 
Terre-Neuve  , la  transition  progressive  de  température  que 
nous  éprouvions  fut  si  favorable  pour  notre  malade , que  la 
lièvre  jaune  , parvenue  au  sixième  jour,  loin  d’avoir  acquis 
plus  d’intensité , fut  réduite  aux  symptômes  les  plus  ordi- 
naires d’une  gastro-entérite  dépouillée  de  toute  complica- 
tion. Dès-lors  le  calme  se  rétablit , laphlegmasie  des  or- 
ganes digestifs  diminua  à vue  d’œil , et  la  convalescence  ne 
tarda  pas  à s’établir.  » 

Du  typhus  pestilentiel  ou  peste  du  Levant. 

§ 250.  Currie  et  Samoilowitz  ont  obtenu  du  froid  intùs 
et  extra  des  effets  remarquables  dans  le  traitement  de  la 
fièvre  ou  du  typhus  pestilentiel.  Je  vais  citer  ici  un  résumé 
du  traitement  adopté  par  ce  dernier,  dans  la  peste  qui  dé- 
sola sa  patrie  en  1777  ; rappelant  toutefois,  à cette  occa- 
sion , les  réflexions  que  j’ai  faites  plus  haut  (§249)  sur  les 
habitudes  polypharmaques  de  nos  devanciers , les  médecins 
du  nord  en  particulier. 

« Si  je  voyais  , dit  Samoilowitz , un  malade  qui  eût  par 
tout  le  corps  grand  nombre  de  pétéchies  confluentes , je 
l’enveloppais  tout  nu  dans  un  drap  bien  trempé  de  vinaigre, 
et  je  continuais  ainsi  jusqu’à  ce  que  les  pétéchies  eussent 
tout-à-fait  disparu.  Il  fallait  aussi  combattre  la  fièvre  et  la 
sécheresse  de  la  langue , qui  en  était  une  suite.  Pour  y 
parvenir,  je  donnais  de  l’eau  pure  acidulée  de  vinaigre.  On 
peut  y substituer  les  sucs  de  tous  les  fruits  acides,  ainsi 
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que  les  acides  minéraux,  l’acide' sulfurique , par  exemple  , 
jusqu’à  une  agréable  acidité.  » 

« Faut-il  saigner  les  pestiférés  ? La  saignée  est  très-salu- 
taire lorsque  les  malades  sont  d’une  constitution  vigoureuse, 
d’un  tempérament  sec,  bilieux;  qu’ils  ont  le  pouls  fort , 
plein , dur,  fréquent , la  peau  brûlante , et  que  dans  le  com- 
mencement de  l’infection  ils  sont  tourmentés  de  délire  qui 
va  jusqu’à  la  furie.  Mais  il  est  très-nécessaire  de  faire  une 
attention  particulière  lorsque  l’on  pratique  la  saignée  dans 
cette  funeste  maladie  : car  il  arrivait  quelquefois  que  les 
malades  dont  je  parle  s'affaiblissaient,  si  étonnamment  après 
une  saignée  , que  le  délire  et  la  furie  cessaient , mais  que 
la  transpiration  ne  se  manifestait  pas  : ce  n’était  pas  le  cas 
d’une  seconde  saignée;  le  malade  eût  expiré  sous  la  lan- 
cette. J’administrais  pour  lors  des  frictions  glaciales,  et 
je  les  réitérais  jusqu’à  ce  que  les  forces  vitales  reprissent 
vigueur.  Le  reste  de  mon  traitement  achevait  de  dissiper 
la  maladie.  » 

« Un  écrivain  du  collège  de  révision , âgé  de  dix-sept 
ans , entre  à l’hôpital , ayant  la  peste.  Il  avait,  à toute  la 
surface  du  corps , un  grand  nombre  de  pétéchies  qui  com- 
mençaient déjà  à devenir  confluentes  ; un  charbon  très- 
large  à la  nuque , un  autre  plus  petit  à l’hypochondre 
gauche.  Son  poufs  était  très-faible  , inégal , fréquent , quel- 
quefois insensible  au  tact  ; le  visage  était  très-pâle  ; il  y 
avait  diarrhée,  tremblement  de  la  tête  aux  pieds,  somno- 
lence presque  continuelle.  Le  malade  ne  répondait  à au- 
cune des  demandes  qui  lui  étaient  faites;  il  n’avait  ni 
vomissemens  ni  nausées  ; il  était  comme  un  agonisant  : il 
fut  facile  d’en  conclure  que  la  maladie  existait  depuis  plu- 
sieurs jours.  » 

« Il  fut  déshabillé  , et  lavé  avec  de  l’eau  froide  ; les  char- 
bons ayant  été  pansés , on  lui  lit  une  friction  avec  la  glace , 
sans  excepter  aucune  partie  du  corps.  La  friction  fut  con- 
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tinuée  jusqu’à  ce  que  le  corps  fût  devenu  tout  rouge , et 
que  le  malade  commençât  à trembler  par  l’effet  du  froid. 
Les  pétéchies  étant  très-noires  et  très-disséminées  , le 
malade  fut  enveloppé  dans  un  drap  imbibé  de  vinaigre  ; 
après  quoi  il  fut  remis  dans  son  lit , et  prit  un  émétique  qui 
opéra  très-bien.  A.  trois  heures  de  l’après-midi , on  lui  fit 
une  seconde  friction  glaciale , après  laquelle  on  l’enveloppa 
encore  dans  un  drap  trempé  de  vinaigre.  Le  soir,  répétition 
de  ces  moyens.  Le  deuxième  jour,  les  pétéchies  n’étaient 
pas  plus  considérables  ; leur  couleur  noire  paraissait  chan- 
gée , et  même  un  peu  rouge.  La  friction  glaciale  et  le  drap 
imbibé  de  vinaigre  furent  employés  quatre  fois.  Le  troi- 
sième jour,  les  pétéchies  étaient  devenues  plus  rouges  en- 
core. Le  malade  commença  à parler  un  peu  intelligible- 
ment : il  n’était  plus  si  faible;  son  pouls  avait  plus  de 
force , son  visage  plus  de  couleur.  Les  mêmes  moyens  fu- 
rent administrés  quatre  fois.  Le  quatrième  jour,  diminution 
rassurante  de  tous  les  symtômes.  Les  pétéchies  ne  parais- 
sent plus  être  que  des  taches  de  scarlatine  ; les  forces  re- 
prennent ; les  charbons  commencent  à se  séparer  de  la 
chair  vive.  On  n’administre  que  deux  légères  frictions.  Le 
sixième  jour,  le  malade  se  lève  et  se  promène  dans  la  salle  ; 
il  avait  beaucoup  sué  pendant  la  nuit.  Le  septième , les 
charbons  s’étaient  détachés  de  la  chair  vive,  et  le  malade 
fut  complètement  guéri.  » 

Savary  mentionne  l’histoire  d’un  capitaine  de  vaisseau 
qui , ayant  pris  à bord  quelques  matelots,  à Constantinople, 
infectés  de  la  peste , en  fut  attaqué , dit- il , par  contagion. 
Ce  capitaine , homme  de  sens , raconte  ainsi  lui-même  le 
fait  : « Je  sortais  de  Constantinople  où  la  peste  exerçait  ses 
ravages  ; mes  matelots  avaient  contracté  cette  épidémie. 
Deux  d’entre  eux  moururent  subitement  ; en  leur  donnant 
des  soins,  je  gagnai  la  contagion.  J’éprouvais  une  chaleur 
excessive  qui  faisait  bouillonner  mon  sang.  Ma  tête  fut 
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bientôt  prise , et  je  m’aperçus  que  je  n’avais  plus  que  quel- 
ques momens  à vivre.  J’employai  le  peu  de  jugement  qui 
me  restai  pour  tenter  une  expérience  : je  me  déshabillai 
tout  nu,  et  je  me  couchai  pendant  la  nuit  sur  le  tillac.  La 
rosée  abondante  me  pénétra  jusqu’aux  os.  Elle  me  rendit , 
en  peu  d’heures,  la  respiration  plus  libre  et  la  tête  plus 
saine.  L’agitation  de  mon  sang  se  calma,  et  le  matin, 
après  m’être  baigné  dans  l'eau  de  mer,  je  fus  parfaitement 
guéri  (1)  » 

Bruce  (2)  parle  aussi , dans  ses  Voyages , des  fièvres  vio- 
lentes qui  régnent  à Mesnals,  et  qui,  généralement,  se 
terminent  par  la  mort  au  troisième  jour...  « Si  le  malade , 
dit-il,  survit  jusqu’au  cinquième,  très-souvent  il  est  sauvé, 
en  lui  faisant  seulement  boire  de  l’eau  , et  en  lui  jetant  une 
quantité  d’eau  froide  sur  le  corps , même  dans  son  lit , au 
milieu  duquel  il  reste  sans  être  essuyé  , jusqu’à  ce  qu’un 
autre  déluge  d’eau  soit  ajouté  au  premier.  » 

TYIorandi  (3) , médecin  de  Venise  , observe  que  quelques 
matelots  de  Constantinople,  étant  dans  le  délire  de  la  peste, 
se  jetèrent  à la  mer,  d’où  l’on  assure  qu’ils  sortirent  gué- 
ris... « Quoique  celte  heureuse  témérité  , dit  Giannini  (4) , 
ne  paraisse  pas  avoir  été  imitée  par  des  praticiens  capables 
de  la  diriger,  le  fait  fut  cependant  confirmé  ultérieurement 
par  le  docteur  Russel  (5) , dans  son  avis  sur  le  traitement 
de  la  peste  d’Alep.»  11  l’a  été  également  par  le  docteur  Brook, 
qui  l’a  vérifié  sur  deux  pestiférés  dans  l’île  de  Malle. 

« Lorsque  l’armée  d’Orient  était  devant  Saint-Jean-d’Acre, 
plusieurs  de  nos  pestiférés  devinrent  furieux.  Dans  leur  dé- 
lire , ils  s’échappaient  et  couraient  les  champs , entraient 

(1)  Savary  : Op.  rit.,  vol.  3, p.  43. 

(2)  Bruce  : Op.  cit.,  vol.  31,  p.  33. 

(3)  Morawdi  (Mor.)  : Do  feb.  quib.  test,  pern.;  Fêvrarc,  1748,  in-4,clc. 

(4)  Gianhini  : Op.  cit.,  t.  1er , p.  55. 

(5)  Russel  •.  Op.  cit.,  p.  30. 
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dans  la  mer  jusqu’à  mi-corps  ; et , après  des  mouvemens , 
des  exercices  violens  , la  plupart  revenaient  au  lieu  de  leur 
départ  et  guérissaient  (1).  » 

Enfin , Cirillo  (2) , célèbre  professeur  de  médecine , à 
Naples,  y fit  adopter,  en  1729,  contre  la  peste  , un  traite- 
ment que  l’on  connaît  encore  aujourd’hui  dans  cette  ville  , 
sous  le  nom  de  régime  aqueux , et  dont  on  obtient  les  plus 
favorables  résultats.  « Ce  traitement , dit  l’auteur,  généra- 
lement admis , convient  encore  et  nécessairement  dans  les 
fièvres  malignes  et  mortelles;  mais  l’eau  refroidie  dans  la 
neige  est  à toutes  préférable  : le  malade  commence  par 
en  boire  une  livre  ou  deux  chaque  deux  heures , et  peu 
dant  six  , sept , dix  jours  et  plus , qu’il  ne  doit  point  dis- 
continuer l’usage  de  l’eau  glacée , il  ne  peut  prendre  aucun 
aliment.  Lorsqu’il  sera  en  état  d’en  faire  usage , il  prendra 
quelque  chose  de  léger,  etc.  » 

De  la  variole. 

§ 251.  Il  est  essentiel  ici , comme  le  remarque  la  pro- 
fesseur Broussais  (3),  lorsqu’elle  déborde,  «d’attaquer 
l'inflammation  dans  deux  temps  : dans  les  prodromes  et  au 
commencement  de  l’érysipèle  de  la  partie  supérieure.  *» 
Eh  bien , le  moyen , sans  contredit  le  plus  puissant  et  le 
plus  convenable  pour  le  résultat,  est  le  froid  intùset  extra. 
<•  Il  régnait  autrefois,  dans  le  traitement  de  la  petite-vérole, 
une  pratique  bien  funeste  , c’était  de  chercher  à aider  la 
nature , dont  les  efforts  sont  souvent  plus  que  suffisans , 
à chasser  au  dehors  la  matière  de  l’éruption.  En  consé- 
quence , on  plaçait  le  malade  dans  un  lit  bien  chaud , on 
l’accablait  de  couvertures , on  prodiguait  les  sudorifiques 
les  plus  excitans  , etc.  L’instinct  des  malades  avait  beau 


(1)  Desgenettes  : Op.cit.,  p.  249. 

(2)  Cirillo  • Op.  cit.,  p.  142. 

(3)  Broüssais  : Op.  cit.,  t.  4,  p.  296. 
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réclamer  des  boissons  froides  , un  air  frais,  on  ne  daignait 
pas  s’y  arrêter...  Les  anxiétés,  les  angoisses,  un  délire 
furieux  se  mettaient  de  la  partie.  Ou  l’éruption  tardait  à se 
faire , parce  que  le  violent  érithème  de  la  peau  y opposait 
un  obstacle  difficile  à vaincre,  ou  bien  les  pustules  parais- 
saient tumultueusement,  et  avant  l’époque  accoutumée; 
mais  bientôt  elles  disparaissaient , et  de  leur  délitescence 
résultaient  des  accidens  très-funestes.  Le  moindre  incon- 
vénient de  cette  méthode  incendiare  , était  de  rendre  con- 
fluentes les  petites  véroles  destinées  à être  simples.  >» 

« Sydenham  , guidé  dans  sa  pratique  par  un  grand  sens 
et  le  génie  de  l’observation,  reconnut  bientôt  tout  le  vice 
d'une  semblable  conduite.  Il  y substitua  une  pratique  tout 
opposée.  Au  lieu  de  renfermer  ceux  qui  sentaient  les  pré- 
ludes de  cette  maladie,  de  les  tenir  au  lit  bien  couverts,  de 
leur  donner  des  boissons  qui  portent  à la  peau  , il  faisait 
lever  les  malades  avant  et  pendant  l’éruption  , ou  tout  au 
moins  les  faisait  mettre  sur  leur  séant  plusieurs , fois  par 
jour,  quand  ils  ne  pouvaient  quitter  le  lit.  Les  autres  par- 
ties du  traitement  étaient  dirigées  d’après  le  même  prin- 
cipe d’humecter  et  de  rafraîchir.  Les  principaux  avantages 
qu’il  retirait  de  cette  méthode  gisaient  dans  la  diminution 
du  nombre  des  pustules  (1) , et  par  suite  dans  l’adoucisse- 
ment de  la  fièvre  secondaire  ; en  outre  il  prévenait  les  an- 
goisses, les  agitations,  le  pissement  du  sang , les  taches  de 
pourpre , les  abcès  sous-cutanés , etc.  « Je  ne  dis  rien , 
dit- il , du  soulagement  infini  que  le  malade  ressent  dans 
tout  son  corps  lorsqu’on  le  lève  et  qu’on  lui  donne  l’air. 
Tous  ceux  qui  en  firent  l’expérience  me  remercièrent  comme 
si  je  leur  eusse  rendu  la  vie  en  leur  donnant  l’air  (2).  » 

(1)  « On  a observé  que  les  parties  du  corps  qui  étaient  les  plus  dé- 
clives et  les  plus  échaudées , diraient  tous  les  caractères  des  petites- 
véroles  confluentes,  etc.  » 

(2)  Laurain  : Op.  cil.,  p.  175. 
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Il  rapporte  d’ailleurs , entre  autres , un  fait  remarquable 
qui  prouve  le  danger  d’une  trop  grande  chaleur  dans  cette 
maladie  : « Un  jeune  homme  atteint  de  variole  , chez  lequel 
on  avait  cherché  à provoquer  la  sueur  par  tous  les  moyens 
possibles , tomba  dans  un  état  d'anéantissement  qu’on  prit 
pour  la  mort.  Dans  cette  persuasion , les  personnes  qui 
le  veillaient  l'enveloppèrent  d'un  linceuil,  et  le  placèrent 
tout  nu  sur  une  table.  Ce  malheureux  ne  tarda  pas  à 
éprouver  la  salutaire  influence  du  refroidissement  ; il  se 
ranima  peu  à peu  , et  finit  par  guérir  de  sa  petite-vérole.  » 

Cullen , digne  continuateur  de  Sydenham , s’exprime 
aussi  d'une  manière  non  moins  remarquable  au  même  su- 
jet. « Il  est  assez  vraisemblable  que  la  nature  de  la  variole 
dépend  beaucoup  du  reste  de  la  fièvre  éruptive  , et  parti- 
culièrement de  l’art  de  modérer  l’état  inflammatoire  de  la 
peau.  D’où  l’on  peut  croire  , avec  raison , que  les  moyens 
d’usage  pour  modérer  la  fièvre  éruptive  et  l’état  inflamma- 
toire cutané , sont  un  des  grands  avantages  que  procure 
l’inoculation.  On  sait  assez  quel  est  l’effet  des  purgatifs,  et 
quels  avantages  on  retire  ici  des  acides.  D’après  ces  mêmes 
principes  , on  croirait  aussi  que  la  saignée  est  utile , mais 
probablement  on  peut  s'en  passer,  par  la  même  raison  qu’on 
l’obtient  des  autres  remèdes  , puisque  l’on  a reconnu  qu’on 
avait  un  moyen  plus  sîir  et  plus  convenable  dans  l’applica- 
tion de  Pair  frais,  et  dans  l’usage  des  boissons  froides... 
Cette  pratique  est  très-ancienne  dans  l’Indostan.  Elle  a été 
ensuite  transmise  et  adoptée  en  Écosse,  etclles’y  trouvecon- 
firmée  par  une  expérience  générale  et  très-multipliée  (i).  » 

Theden  , ami  de  Hahn  et  grand  admirateur  de  son  ta- 
lent , dit  aussi  : <■  Instruit  par  ses  observations,  j’ai  osé  l’em- 
ployer (le  froid)  extérieurement  dans  les  petites-véroles  et 
dans  les  fièvres  malignes.  Les  clabauderies  de  l’envie  et  de 


(1)  Cüllkn  : Op.  cit.,  § 614. 
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a méchanceté  m’ont  empêché  d’en  étendre  l’usage  autant 
que  je  l’aurais  bien  voulu.  Je  l’ai  employé  dans  desmomens 
où  il  n’y  avait  absolument  plus  d’espoir , où  personne  n’o- 
sait plus  entrevoir  une  ressource  ; quelquefois  il  a été  inu- 
tile , souvent  il  a fait  des  merveilles  (1).  » 

Rhazès , Paulet(2),  MM.  Broussais,  Guersent,  Stram- 
bio  , Mojon,  Brandis,  etc.,  prescrivent  (lorsqu'il  n’existe 
pas  de  complication  pulmonaire)  l’eau  froide  à petits  coups, 
et  même  quelques  unsle  froid  extérieur,  dans  certains  cas. 
Le  second  de  ces  auteurs  observe  que  certains  charlatans 
de  son  temps  s’étaient  rendus  fameux  en  évitant , à l’aide 
de  l’emploi  du  froid  , aux  malades  d’être  défigurés.  Enfin , 
Currie  s’exprime  ainsi  sur  cette  question  : « Le  singulier 
succès  de  l’affusion  de  l’eau  froide  dans  le  typhus , m’en- 
couragea à faire  l’épreuve  de  ce  remède  dans  quelques 
autres  maladies  fébriles.  D’elles  toutes , la  variole  sembla 
m’y  inviter  plus  particulièrement.  Le  grand  avantage  que 
l’on  retire  dans  cette  maladie  de  l’admission  de  l’air  frais 
me  parut  devoir  appuyer  l’usage  externe  de  l’eau  froide , 
parce  quelle  n’est  que  l’application  d’un  plus  grand  effet , 
et  qu’elle  devait  être  plus  particulièrement  adaptée  aux 
varioles  les  plus  malignes.  Le  résultat  répondit  entièrement 
à mon  attente.  Je  choisirai  l’observation  suivante  parmi  plu- 
sieurs autres  : » 

« Pendant  l’automne  de  1794,  un  Américain  âgé  de  vingt- 
quatre  ans , à peine  arrivé  à Liverpool , fut  inoculé  sous 
ma  surveillance.  La  fièvre  d’invasion  se  manifesta  le  sep- 
tième jour  ; elle  était  assez  forte  : le  malade  avait  le  pouls 
accéléré  et  faible,  l’haleine  fétide  ; douleur  à la  tête , au 
dos  et  aux  lombes.  En  peu  d’heures  , la  chaleur  s’éleva  à 
107° , et  le  pouls  battait  119  fois  en  une  minute.  Je  l’invitai 


(4)  TnKDKN  : Op.  cit.,  sections  xv  et  xvn. 

(2)  Paulet  (J. -J.)  : Histoire  de  la  pctile-vèrole , t.  2,  p.  57  et  77. 
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à boire  abondamment  de  l’eau  froide  et  de  la  limonade  , et 
je  lui  versai  sur  le  corps  trois  seaux  d’eau  froide  : il  en  ré- 
sulta un  grand  rafraîchissement  ; la  fièvre  d’invasion  fut 
totalement  abattue.  Le  délire  , qui  déjà  commençait,  cessa; 
le  pouls  se  ralentit , la  chaleur  devint  moins  forte , et  il 
survint  un  sommeil  tranquille.  L'affusion*  froide  fut  répétée 
trois  ou  quatre  fois  dans  l’espace  de  vingt-quatre  heures  ; 
et,  selon  le  désir  du  malade  lui-même,  je  laissai  des  in- 
structions pour  l’administrer  toutes  les  fois  que  les  sym- 
ptômes fébriles  reparaîtraient  et  la  lui  feraient  demander. 
L’éruption  , quoique  plus  abondante  qu’elle  ne  l’est  or- 
dinairement dans  l’inoculation  , fut  bénigne  ; il  n’y  eut  que 
très-peu  de  fièvre  secondaire  , et  le  malade  se  rétablit 
promptement  (4).  » 

De  la  vaccine. 

§ 252.  La  vaccine  ne  donnant  en  général  lieu  à aucun 
accident  grave,  ne  constitue  pas  une  maladie;  mais  chez 
quelques  enfans  chétifs , elle  entraîne  une  fièvre  assez 
forte  , pendant  laquelle  on  ne  doit  pas  négliger  les  boissons 
fraîches.  Celte  fièvre  s’observe  surtout,  et  quelquefois 
même  des  accidens  plus  graves , quand  on  a eu  l’impru- 
dence de  vacciner  les  enfans  soumis  à une  prédisposition 
inflammatoire  manifeste  des  viscères  gastro-intestinaux 
principalement  ; pendant  la  gengivite  par  dentition , par 
exemple , qui  entretient  toujours  un  état  de  gastrite  ou 
d’entérite. 

« Odoard  Yves,  chirurgien  anglais  qui  a demeuré  long- 
temps au  Bengale  , raconte  que  , dès  qu'un  individu  est 
inoculé , on  le  fait  baigner  trois  fois  le  jour  dans  l’eau 
froide;  qu’on  lui  prescrit  un  régime  très-rafraîchissant, 
qui  consiste  en  concombres  , citrouilles , melons  et  riz.  On 


('F>  Cuiirik  : Op.cit.,  p.  51). 
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ne  lui  permet  pas  d’autres  boissons  que  l’eau  froide.  Lors- 
qu’ensuile  la  lièvre  se  manifeste  , le  malade  doit  abandon- 
ner entièrement  les  bains  froids  ( selon  nous  , il  devrait  en 
faire  un  plus  grand  usage).  Ordinairement  la  fièvre  dure 
trois  jours.  Le  second  jour  de  l’éruption  , on  lave  tout  le 
corps  du  malade  avec  de  l’eau  froide.  Cette  méthode  con- 
tribue évidemment  à ce  que  les  pustules  se  remplissent , 
nous  dirons  mieux , à modérer  la  fièvre  de  suppuration  , 
qui  en  est  l’effet  (1).  » 

De  la  rougeole. 

253.  Ici  le  froid  intùs  et  extra  n’est  pas  moins  favorable 
que  dans  les  exanthèmes  précédens  , pour  peu  qu’ils  of- 
frent de  gravité.  « Il  est  étonnant  qu’ après  les  progrès  que 
la  science  a faits , il  se  trouve  encore  des  personnes  qui 
s’obstinent  à donner  des  sudorifiques  : toutes  les  infusions 
chaudes,  même  les  pectorales,  telles  que  celle  de  gui- 
mauve , de  bourrache  , etc.,  ne  conviennent  pas  tant  qu’il 
y a de  l’inflammation  à la  peau.  Si  l’on  veut  en  user , il  faut 
les  donner  fraîches.  Il  m’est  arrivé  cent  fois  de  les  rempla- 
cer par  l’eau  de  gomme  et  par  la  limonade  ou  le  sirop  de 
groseilles  quand  la  toux  n’était  pas  trop  vive  (2).  » 

Hancock  rapporte  l'histoire  de  sa  propre  fille , qui  con- 
firme pleinement  ce  précepte  : « Ma  fille , dit-il  dans  son 
langage  simple  et  naïf , était  prise  de  la  rougeole  ; je  vou- 
lus la  traiter  à ma  manière  ; mais  il  me  fallut  céder  à ma 
femme  et  la  confier  à un  apothicaire.  Cependant,  malgré  les 
remèdes  que  la  malade  prenait , son  état  devenait  alarmant. 
Enfin  elle  fut  à toute  extrémité...  Ce  jour,  sur  les  trois 
heures  du  matin , ma  femme  vint  m’éveiller  et  me  dire  que 
ma  fille  était  près  de  mourir  ; je  me  levai  aussitôt.  Je  la 
trouvai  encore  plus  mal  que  ma  femme  ne  le  croyait,  et  je 


(I  ) Gmnniki  : Op.  cit t.  2,  p.  2S5. 
(2)  Bkouss.ms  : Op,  cit., t.  4,  p.  303. 
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jugeai  qu’elle  pourrait  vivre  encore  trois  heures.  Nous  con- 
clûmes qu’il  fallait  envoyer  chercher  l’apothicaire  ; mais 
l'heure  étant  trop  indue  pour  faire  lever  un  homme  de  cet 
ûge  , et , persuadé  que  s’il  venait  il  ne  lui  donnerait  que  des 
remèdes  semblables  à ceux  qu’il  lui  avait  déjà  donnés  sans 
succès  ; craignant  d’abord  qu’elle  ne  fût  morte  avant  son 
arrivée  , je  persuadai  à ma  femme  de  me  laisser  faire , de 
se  soumettre  à la  Providence  divine , quelque  chose  qui 
m’arrivât,  et  d’aller  se  coucher...» 

« Ma  fille  était  alors  aux  prises  avec  la  mort  : l'aspect  de 
son  sein  me  prouva  que  la  rougeole  était  rentrée,  il  n’y  avait 
plus  que  des  taches  livides , ce  qui  me  fit  désespérer  d’elle. 
Cependant , j’allai  chercher  une  chopine  d’eau  ; je  lui  en 
fis  prendre  d’abord  un  petit  verre , n’osa-at  pas  lui  en  don- 
ner davantage  , dans  l’incertitude  où  j’étais  de  l’événement  ; 
deux  minutes  après , je  lui  en  donnai  un  second  ; puis  , à 
quelque  distance,  un  troisième  et  un  quatrième.  Après  lui 
avoir  donné  le  troisième  verre  , je  visitai  de  nouveau  son 
sein , et  je  trouvai  que  la  rougeole  était  sortie  de  nouveau  ; 
l’éruption  était  fort  rouge  et  aussi  élevée  qu’elle  a coutume 
de  l’être.  Avant  que  ma  fille  eût  pris  de  l’eau , elle  avait 
beaucoup  de  peine  à respirer,  elle  était  dans  une  espèce 
d’angoisse  ; mais  , dès  les  premières  verrées , elle  respira 
librement  et  sans  aucune  peine  ; et , peu  après  avoir  bu 
le  quatrième  verre  , elle  s’endormit  d’un  sommeil  tranquille, 
qui  dura  environ  quatre  heures  ; elle  se  trouva  assez  bien 
en  s’éveillant , et  ne  fut  plus  en  danger  ; mais  se  rétablit  en 
peu  de  temps.  I)e  tout  cela  , je  conclus  que  si  on  lui  avait 
donné  simplement  de  l’eau  froide  au  commencement  de  la 
fièvre , elle  n’aurait  couru  aucun  danger.  » 

Quant  au  froid  extérieur,  il  peut  rendre  aussi  d’excel- 
lcns  services  ; mais  il  faut  encore  ici  tenir  compte  et  de  la 
saison  et  de  la  latitude  où  l’on  exerce , etc.  « Si  l’oppression 
est  fort  grande , dit  Rhazès , et  prête  à causer  la  syncope  , 
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on  prendra  le  bain  d’eau  froide  , ei  on  usera  de  frictions 
pour  faire  sortir  la  rougeole.  » 

Kœmpfer  (1)  rapporte  qu’à  Java,  ceux  qui  ont  la  rou- 
geole ne  guérissent  pas , s’ils  ne  se  lavent  exactement  à 
l’eau  froide...  Il  dit  avoir  connu  à Batavia  un  chirurgien 
qui  perdit,  en  un  mois,  trois  de  ses  enfans,  qu’il  traitait 
obstinément  à la  méthode  européenne , tandis  qu’un  naturel 
du  pays  conserva  tous  les  siens , sans  autre  remède  que  les 
lotions  froides , répétées  matin  et  soir  à l’air  libre. 

M.  Guersent , après  avoir  posé  les  restrictions  relatives 
au  climat  et  à la  complication  pulmonaire , indique  aussi 
beaucoup  de  cas  où  la  rougeole  s’accommode  fort  bien  des 
affusions.  Enfin,  Giannini  (2)  s’exprime,  à cet  égard,  en 
termes  formels  : « La  rougeole  est  accompagnée  de  sym- 
ptômes de  catarrhe,  un  peu  plus  marqués  que  dans  les  au- 
tres maladies  exanthématiques.  L’immersion  froide  n’en 
est  pas  moins  son  vrai  remède , de  même  que  la  saignée  est 
aussi  dangereuse  que  dans  le  cas  précédent  (la  variole). 
J’inoculai  la  rougeole  à un  enfant  de  six  ans;  la  fièvre 
d’éruption  se  manifesta  le  septième  jour  après  l’insertion  : 
elle  fut  coupée  par  l’immersion  froide.  L’éruption  parcou- 
rut sa  marche  d’une  manière  si  douce , que  l'enfant  en  fut 
à peine  incommodé , et  qu’il  ne  fut  point  obligé  de  garder 
le  lit  ; les  symptômes  de  ce  catarrhe  furent  très-légers , et 
à peine  trouvai -je  l’immersion  froide  indiquée  une  seconde 
fois.  Celte  première  tentative  m’encouragea  à employer 
l’immersion  froide  dans  d’autres  cas  de  rougeole  naturelle  ; 
et  dans  la  dernière  constitution  morbilleuse , trois  sujets 
m’ayant  offert  une  occasion  favorable  , j’obtins  le  succès  le 
plus  complet.  Chez  l’un  de  ces  malades , l’immersion  froide, 
employée  lorsque  l’éruption  était  déjà  développée , a mo- 


(1)  Kœmpfer  (Eug.) , Amœnitut.\exoi icar. , f;isci.  ni,  p.  534. 

(2)  Giannin*!  Op,  cit,t  t.  II,  p.  287. 
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déré  tous  les  symptômes  de  la  maladie,  sans  exception 
de  ceux  qui  appartenaient  à l’affection  catarrhale.  Auprès 
du  second , l’immersion  employée  pendant  le  temps  de 
l’invasion,  a rendu  presque  insensibles  et  la  fièvre  et  la  ma- 
ladie. Enfin  , dans  le  dernier  cas  , appliquée  aussi  à la  même 
époque , elle  a tellement  diminué  l’éruption  morbilleusc , 
qu’à  la  seule  vue  on  aurait  pu  douter  du  caractère  de  la 
maladie , si  quelques  rares  accès  de  cette  courte  toux 
presque  caractéristique  de  la  rougeole , la  rougeur  du  vi- 
sage , un  léger  larmoiement  et  d’autres  circonstances  en- 
core , ne  l'avaient  suffisamment  attesté.  » 

De  ta  scarlatine. 

§ 264.  L’usage  interne  et  extérieur  du  froid  convient 
d’autant  mieux  dans  la  scarlatine , que  l’irritation  est  plus 
prononcée  dans  cette  affection  , et  que  les  complications 
pulmonaires  s’y  joignent  plus  rarement;  aussi  l’indication 
de -cette  ressource  thérapeutique  est-elle  ici  moins  contro- 
versée parles  auteurs  que  dans  la  rougeole.  Rhazès  , Pala- 
dius , Cirillo , Theden,  Currie , Hoffmann , Speier,  Reich  (1), 
Goltfried , Albers , Nass,  Greffier,  Wendt , Frôlich , Reuss, 
Pitschaft,  Brandis , etc. , la  consacrent  par  des  faits  nom- 
breux et  authentiques.  « Il  ne  s’agit  point  ici , dit  M.  Brous- 
sais (2)  , de  donner  des  infusions  de  bourrache  ou  de  su- 
reau , comme  on  fait  encore  dans  la  rougeole  : toutes  les 
infusions  sudorifiques  de  fleurs,  même  de  mauve  et  de 
guimauve,  sont  excitantes  ; je  l’ai  éprouvé  sur  les  autres 
et  sur  moi-même.  Si  vous  voulez  donner  du  mucilage, 
prenez  celui  de  gomme  adragant , ajoutez-y  même  un  peu 
d’acide  , si  la  toux  le  permet , et  ne  craignez  point  de  don- 
ner des  boissons  rafraîchissantes.  » 


(t  ) Reich  (Golt. -Christ.)  : Noua  Au/Jcldiffc  übcr  die  Nalurund  Hei- 
luntj  des  Scharlachfiebers  ; Halle  und  Berlin,  1810. 

ÔÔ  Broussais  : Op,  cit .,  t.  IV,  p.  313.  * 
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Bateman  (1),  à l’exemple  de  plusieurs  auteurs  précités  , 
va  jusqu’à  conseiller  les  affusions  froides  dans  tous  les  cas  ; 
mais  à cause  des  craintes  qu’elles  inspirent  aux  malades  , 
et  surtout  aux  parens , il  se  contente  ordinairement , et  à 
moins  d’indications  urgentes , d’employer  l’eau  froide  , 
simple  ou  vinaigrée,  en  lotions,  sur  diverses  parties  du 
corps  et  principalement  sur  les  membres  supérieurs,  la 
peau  et  le  tronc.  Il  recommande  , en  outre , les  boissons  et 
les  gargarismes  acidulés. 

M.  Guersent  (2) , se  rangeant  au  même  avis  , s’exprime 
ainsi  : « Quant  aux  affusions  et  aux  lotions  froides,  leur 
emploi , dirigé  avec  circonspection  et  discernement , me 
paraît,  en  effet , l’un  des  moyens  thérapeutiques  les  plus 
efficaces.  » 

Gérard  , médecin  de  Liverpool,  venant  ajouter  l’autorité 
de  son  nom  à tant  d’autres  , raconte  l’observation  suivante, 
qui  nous  paraît  du  plus  haut  intérêt  : « Vers  la  fin  de  dé- 
cembre 1796  , tous  les  enfans  d’une  même  famille  , au 
nombre  de  cinq  , furent  attaqués  successivement  de  la  fiè- 
vre scarlatine.  Quatre  étaient  convalescens  ; mais  le  cin- 
quième était  dangereusement  malade  , quand  le  père , avec 
lequel  un  des  enfans  avait  couché,  fut  pris  lui-même  de 
tous  les  symptômes  de  la  scarlatine.  Il  avait  des  douleurs 
excessives  à la  tête , au  dos  et  presque  partout  ; de  fré- 
quens  frissons  : il  n’avait  plus  d’appétit;  il  éprouvait  des 
malaises.  Il  avait  un  peu  de  rougeur  au  visage , mais  sans 
aucune  efflorescence  à la  peau , ni  affection  particulière  au 
gosier.  Tel  était  son  état  quand  je  fus  appelé.  Il  y avait 
environ  seize  heures  qu’il  était  malade  ; on  prescrivit  un 
émétique  , puis  un  cathartique , dont  l’action  fut  presque 


(1)  Bateman  (Tliom.)  : Abriijè  pratiq.  desmalad.de  la  peau,  (nul, 
de  l’anglais;  Paris,  4820,  in-8,  Dg. 

(2)  Guersent  : Op.  cil.  , art.  Scarlatine  , p.  4<>0. 
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sans  succès , puisque , douze  heures  après , le  malade  n’é- 
tait point  soulagé.  » 

« N’ayant  aucun  doute  sur  la  nature  du  mal , et  pouvant 
présumer,  par  les  symptômes  qui  existaient , que  la  mala- 
die deviendrait  grave  , je  résolus  de  tenter  l’affusion  d’eau 
froide,  dont  j’avais  vu  de  si  bons  effets  dans  le  typhus. 
J’exécutai  mon  dessein , et  le  succès  dépassa  mes  espé- 
rances. Comme  le  malade  était  très— affaibli , on  lui  donna 
un  bain  chaud.  Lorsqu’il  fut  remis  au  lit , les  symptômes 
de  la  fièvre  avaient  presque  disparu.  Une  chaleur  naturelle 
se  répandit  sur  les  extrémités , elle  fut  suivie  de  transpira- 
tion et  de  sommeil.  Le  lendemain,  le  malade  se  plaignit 
d’une  légère  douleur  de  tête  et  de  faiblesse  : on  répéta 
l’affusion  froide  , et  ensuite  le  bain  chaud.  Les  symptômes 
se  dissipèrent  et  ne  reparurent  plus.  » 

Enfin , Giannini  vient  corroborer  à son  tour  cette  série  de 
jugemens,  par  l’observation  suivante,  que  rapporte  M.  Heur- 
teloup  (1)  : « Une  jeune  fille , âgée  de  dix  ans,  eut  la  fièvre 
scarlatine  de  l’espèce  la  plus  mauvaise , celle  que  Sauvages 
appelle  anginosa(2).  La  jeune  personne  était  d’une  constitu- 
tion délicate  et  valétudinaire , de  sorte  que  les  symptômes 
étaient  d’autant  plus  graves , et  le  danger  plus  imminent. 
Après  plusieurs  jours  de  malaise , la  fièvre  se  manifesta 
avec  frisson  : deux  heures  après , mal  de  gorge  et  vomis- 
sement de  matière  verdâtre  et  aqueuse.  Le  jour  suivant , 
la  peau  était  parsemée  de  points  d’un  rouge  écarlate  ; les 
yeux  étaient  allumés , la  tête  douloureuse , ainsi  que  le  dos 
et  les  lombes.  La  chaleur  de  la  peau  était  très-mordicante  ; 
le  gosier  douloureux , d’un  rouge  foncé  ; la  malade  ne  bu- 
vait qu’avec  peine  et  presque  point.  La  voix  était  altérée 


(1)  Hf.urteloup  : Op.  cit t.  II,  p.  319. 

(2)  Sauvages  : Art.  Scarlatine  , fièvre  rougo  , p.  6. 
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et  nasale  ; l’haleine  fétide.  Des  bonds  universels  avaient 
lieu  fréquemment , ainsi  que  des  soubresauts  dans  les  ten- 
dons. Il  y avait  inquiétude,  incertitude  dans  les  idées,  ce 
qui  annonçait  l’état  voisin  du  délire , etc.  » 

« Le  docteur  Giannini  n’ayant  point  de  baignoire  à sa 
disposition,  fit  asseoir  la  malade  toute  nue  dans  un  baquet. 
On  lui  versa  , à trois  ou  quatre  reprises , deux  seaux  d’eau 
froide,  depuis  les  épaules  jusqu’en  bas.  On  lui  en  versa 
ensuite  autant  sur  la  tête , de  sorte  qu’il  n’y  eut  aucune 
partie  du  corps  qui  n’en  fût  atteinte.  L’impression  fut  vive  , 
mais  aussi  les  effets  salutaires  suivirent  promptement  ; car, 
après  avoir  été  essuyée  légèrement  et  remise  au  lit,  elle 
témoigna  sa  satisfaction  du  soulagement  et  de  l’état  de 
fraîcheur  qu’elle  éprouvait.  Le  pouls  , qui  auparavant  était 
petit , mou  , mais  battant  cent  trente  fois  dans  une  minute  , 
ne  donnait  plus  que  quatre-vingt-dix-huit  pulsations.  Tous 
les  accidens  étaient  calmés,  et,  au  bout  d’un  quart  d’heure 
la  malade  s’endormit  tranquillement.  » 

« Mais  six  heures  s’étaient  à peine  écoulées,  que  son 
état  se  trouva  plus  alarmant  qu’auparavant.  Tous  les 
symptômes  augmentèrent , il  y eut  du  délire.  Le  pouls  bat- 
tait cent  trente-huit  fois , la  peau  était  très-brûlante  : Il  y 
avait  supination  ; la  respiration  paraissait  abdominale , etc. 
Quoique  le  docteur  Giannini  sût , par  expérience , qu’il 
n’était  pas  rare  de  voir  ainsi  s’aggraver  les  symptômes 
après  les  premiers  usages  de  l’eau  froide  à l’extérieur, 
néanmoins  il  n’était  pas  sans  inquiétude  sur  les  conséquen- 
ces que  le  vulgaire  tire  ordinairement  d’un  remède  inusité  ; 
et  qui , eu  égard  aux  préjugés , doit  lui  paraître  encore 
plus  étrange  lorsque  l'issue  de  la  maladie  est  funeste.  Tou- 
tefois , il  obtint  des  parens  effrayés , que  les  affusions  se- 
raient répétées;  ce  qui  fut  exécuté  comme  la  première 
fois.  » 

« Le  soulagement  ne  fut  pas  moins  prompt.  Après  une 
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demi-heure  , le  pouls  ne  battit  plus  que  quatre-vingt-seize 
fois.  Enfin  le  calme  se  rétablit,  le  sommeil  survint,  une 
légère  sueur,  semblable  à de  la  rosée , se  répandit  sur  le 
front  et  les  joues  de  la  petite  malade.  La  nuit  se  passa  dans 
cet  état.  Cependant  le  pouls  reprenait  de  la  vélocité,  il 
était  déjà  à cent  huit , et  la  peau  était  très-rouge.  L’affu- 
sion froide  fut  répétée  avec  le  même  avantage.  Le  soir, 
les  symptômes  reprennent  encore , mais  avec  moins  de 
violence  ; nouvelle  affusion  froide  , même  succès.  Le  troi- 
sième jour,  pleine  convalescence  : on  lava  seulement  la 
malade  avec  de  l’eau  tiède  et  du  vinaigre , pour  calmer  les 
ardeurs  de  la  peau , et  faire  tomber  les  efflorescences  dont 
elle  était  couverte.  » 

Du  pemphigus  , phlegmasie  érysipélato-vésiculaiie. 

§ 255.  L’irritation  des  voies  digestives , qui  s’ajoute 
presque  toujours  au  pemphigus , y rend  opportun  l’usage 
du  froid  intérieur  ; l’application  externe  du  même  agent 
n’est  pas  d’une  moindre  utilité  ; et  souvent  l’instinct  conduit 
les  malades  à lotionner  d’eau  fraîche  les  régions  envahies 
par  l’exanthème,  siège  d’insupportables  démangeaisons. 
Le  bain , grâce  à son  action  plus  générale  , sera  plus  favo- 
rable encore  que  les  fomentations , et  sera  préféré  en 
l’absence  de  complications  pulmonaires  : celles-ci  s’y  mon- 
trent d’ailleurs  très-rarement.  Pour  aider  l’action  sédative 
des  applications , et  même  du  bain  général , on  y mêle  avec 
avantage  une  décoction  de  racines  de  guimauve  ou  de 
morelle , de  têtes  de  pavots , etc. 

De  la  suelte. 

§ 256.  La  constipation  et  tous  les  phénomènes  gastro- 
intestinaux  qui  accompagnent  celte  maladie , les  mauvais 
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effets  des  stimulans  sudorifiques  ou  autres , constatés  par 
Bellot  (1),  Boyer  (2)  et  tant  d’autres,  prouvent  assez 
qu’elle  consiste  (quelle  que  soit  sa  cause  inconnue)  en  une 
lésion  de  l’appareil  digestif.  Aussi  le  froid  est-il  l’une  des 
bases  essentielles  de  son  traitement.  Mais  les  sueurs  , en 
raison  même  de  leur  excessive  abondance , veulent  être 
respectées , et  tandis  qu’elles  se  prolongent , il  faut  se 
borner  à l'emploi  du  froid  intérieur.  « Le  traitement  est 
purement  et  simplement  celui  des  gastro  - entérites  et 
de  leur  propagation  et  dissémination.  La  saignée  , quand 
les  viscères  sont  menacés  de  congestion , les  sangsues , 
les  boissons  rafraîchissantes  , la  glace , les  lavemens 
frais , etc..  (3).  » 

De  la  miliaire  et  du  millet  ou  sudamina. 

§ 257.  Cette  maladie , fréquente  dans  les  pays  chauds , 
comme  toutes  les  éruptions , est  célèbre  surtout  en  Italie , 
etn’estpeut-être  aussi  qu’une  gastro-entérite  éruptive.  Aussi 
son  traitement  pourrait-il  être  renvoyé  à celui  des  typhus  ou 
typhoïdes  ; et  le  froid  intùs  et  extra  y est-il  toujours  favo- 
rable, ainsi  que  l’ont  constaté  les  médecins  d’Allemagne 
et  de  la  Péninsule  italique , Giannini  et  Reuss  (4) , entre 
autres. 

« Un  homme  fortement  constitué  , âgé  de  trente-cinq  ans, 
fut  attaqué,  au  mois  d’août,  d’une  fièvre  bilieuse  putride 
miliaire.  La  médecine  , essentiellement  active  , comme 
dans  tous  les  cas  de  péril  imminent,  employa  tous  ses 


(1)  Bellot  (Fl. -Ch.)  : An  febri  putridœ  poricandis  guette  , etc. 

(2)  Boyer  (Al.)  : Traité  des  maladies  chirurgicales  , etc.;  Paris  , 

4814-25,  10  vol.  in-8.  " ' 

(3)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  IV,  p.  324. 

(4)  Reuss:  Op.  cit.,  p.  30. 
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moyens  avec  une  insistance  que  semblait  indiquer  l’accrois- 
sement du  mal.  La  peau , qui  était  sèche , se  couvrit  d’une 
éruption  miliaire,  surtout  à la  poitrine,  au  cou  et  au  bras. 
Il  y avait  des  convulsions  générales , délire , soif  inextin- 
guible ; le  ventre  était  ballonné , la  figure  plombée , etc. , 
tous  accidens  graves  que  l’excès  des  évacuans  et  l’usage 
habituel  des  remèdes  toniques  et  irritans  ne  devaient  pas 
faire  cesser.  Le  malade,  très-docile,  avait  fait  et  laissé 
faire  tout  ce  qu’on  avait  voulu.  Enfin , il  ne  voulut  plus  que 
des  boissons  très-froides.  » 

« Fuscé-Aublet,  médecin  militaire , fut  appelé  en  con- 
sultation, et  proposa  l’eau  à la  glace  ; malgré  les  clameurs 
des  femmes  et  même  de  quelques  personnes  de  l’art , le 
malade  en  but  avec  délices.  On  lui  appliqua  sur  le  ventre 
des  compresses  qui  en  étaient  imbibées , et  que  l’on  renou- 
velait lorsqu’elles  étaient  séchées.  On  lui  donna  des  lave- 
mens  d’infusion  de  camomille  également  froids  ; mais 
comme  il  était  de  sa  destinée  d’être  encore  médicamenté 
d’une  autre  manière,  malgré  le  bienfait  du  nouveau  moyen, 
il  prit , pendant  chacun  des  quatre  jours  qui  suivirent , un 
minoratif  et  beaucoup  de  lavemens  : il  est  vrai  qu’ils  étaient 
à la  glace.  Enfin , il  fut  parfaitement  rétabli  après  un  mois 
de  maladie.  Il  est  bon  d’observer  qu’à  mesure  que  le  bas- 
ventre  se  détendait  et  que  la  chaleuj;  diminuait,  l’eau  à la 
glace  qui,  jusque-là,  n’avait  fait  aucune  sensation  désa- 
gréable , bien  au  contraire , sur  le  malade , en  produisait 
une  qui  finit  par  être  trop  forte  (1).  » 

« Noël  Prada  d’Abbiategrasso , âgé  de  dix-huit  ans  , en- 
tra à l’hôpital  le  3 septembre  1802,  avec  l’apparence 
obscure  d’une  fièvre  quotidienne.  Vers  les  sept  heures  du 
soir,  il  se  trouvait  dans  un  état  fébrile  avec  forte  douleur 


(1)  Heurteiouf  : Op.  cit.,  t.  I,  p.  115. 
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de  tête  : il  fut  mis  dans  un  bain  froid , en  même  temps 
qu’on  pratiqua  des  affusions  de  même  nature  sur  la  partie 
souffrante.  Le  soulagement  qu’il  en  éprouva  fut  notable. 
Tous  les  symptômes  nerveux  disparurent.  6 septembre, 
on  répéta  plusieurs  fois  l’immersion  froide , à raison  de 
l’état  fébrile  : par  cette  méthode  la  fièvre  ne  fut  jamais 
considérable;  et,  dès  les  premiers  jours,  elle  donnait  des 
indices  de  diminution.  7 septembre,  la  fièvre  avait  perdu 
tout  faux  symptôme  d’intermittence.  8 septembre , érup- 
tion au  bas-ventre  de  grosses  miliaires  blanches.  Le  10,  le 
malade  est  sans  fièvre  (1).  » 

« Un  homme,  âgé  de  trente-trois  ans,  malade  depuis 
neuf  jours , fut  confié  à mes  soins  , parce  que ‘son  médecin 
ordinaire  était  aussi  tombé  malade.  Il  était  dans  un  délire 
furieux  et  tout  couvert  de  pétéchies.  Il  avait  le  pouls  petit 
(à  109);  la  chaleur  était  au  dessus  du  degré  naturel.  Les 
immersions  froides  ne  purent  être  pratiquées  à cause  de  la 
résistance  du  malade;  mais  il  reçut,  par  affusion,  deux 
seaux  d’eau , qui  amenèrent  promptement  le  calme.  Quatre 
heures  après , la  fièvre  et  le  délire  ayant  reparu  , on  em- 
ploya les  immersions  froides  ; au  bout  de  cinq  heures  , elles 
furent  renouvelées.  La  maladie  prit  ensuile  , par  cette  mé- 
thode , un  cours  régulier,  et  le  treizième  jour,  le  malade 
était  convalescent  (2).  » 

» 

De  la  rage  ou  hydrophobie. 

§ 258.  Écartons  encore  ici  la  cause  déterminante  qui 
reste  inconnue  : que  peut  être  la  rage , développée  spon 
tanément  ou  par  inoculation , si  ce  n’est  une  violente  in- 


(1)  Observation  du  docteur  Guidici  : Giannini,  op.  cil.t  t.  U,  p.  225. 

(2)  Giannini:  Op.  cit.,  t.  II,  p.  257. 
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Hammalion  du  lobe  cérébral  moyen  avec  des  réactions 
explosives  sur  tous  les  centres  viscéraux  ? Broussais  semble 
avoir  pressenti  sa  nature  , quand  il  dit  : « Les  traces  des 
violentes  convulsions  ne  se  trouvent  ici  que  dans  les  centres 
nerveux  (1).  » M.  Capello(2)  l’a  vérifiée  en  partie,  et  notre 
excellent  collègue  et  ami  David  Richard  (3)  me  semble 
l’avoir  rigoureusement  démontrée..  Le  froid  intùs  et  extrà 
doit  être,  avec  la  cautérisation  (si  la  rage  est  communiquée), 
les  ventouses  , et  les  émissions  sanguines  généralès  et  lo- 
cales , la  première  indication  à remplir.  Quelques  exemples 
de  succès , au  moins  partiels , viennent  confirmer  cette  sim- 
ple et  naturelle  induction. 

Quoique  l’injection  d’eau  froide  dans  les  veines,  faite  par 
M.  Magendie  el  par  les  Anglais  (4),  n’ait  pas  été  couronnée 
d’un  plein  succès  , toujours  est-il  qu’il  en  résulta  immédia- 
tement la  cessation  momentanée  des  épouvantables  sym- 
ptômes de  l’accès , auquel  succéda  un  calme  parfait.  Les 
meilleurs  praticiens  s’accordent  d’ailleurs  à conseiller 
ici  le  froid.  « L’eau  doit  être  administrée  froide , dit 
M.  Broussais  (5) , par  injection  si  elle  ne  peut  être  avalée  , 
ainsi  que  la  glace  intùs  et  extra.  » 

Giannini  (6) , après  avoir  insisté  sur  l’usage  extérieur  du 
mercure  , auquel  il  attachait  une  grande  importance  , dit 
aussi  : « Il  faudrait  couper  promptement,  avec  les  affusions 
froides  , tous  les  mouvemens  fébriles  les  plus  légers  qui 
se  manifesteraient  ; les  répéter  attentivement  toutes  les  fois 


il)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  IV,  p.  332. 

(2)  Capello  : Recherches  sur  la  raye  ; Rome , 4830. 

(3)  David-Richard:  Réflexions  sur  la  raye;  Revue  encyclopédique, 
avril-mai , 1833. 

(4)  Magendie  : Archives  yénérales. 

(5)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  IV,  p.  340. 

(6)  Giannini:  Op.  cit.,  t.  II,  p.  289. 
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que  le  pouls  deviendrait  plein  et  fréquent,  que  la  peau  se- 
rait plus  chaude  que  dans  l’état  naturel , etc.  On  dit  que 
le  mercure  et  les  immersions  ont  vieilli  ; mais  dans  le  trai- 
tement même  de  l’hydrophobie , ils  seront  nouveaux  et 
surtout  favorables  , si  on  les  administre  d’après  la  méthode 
et  les  principes  que  nous  avons  posés.  » 

M.  Coste  (1)  nous  a conservé  l’histoire  d’une  jeune  fille 
qui  devint  hydrophobe  le  huitième  jour  d’une  fièvre  pu- 
tride , et  où  le  froid  par  injection  anale  fut  d’un  grand  se- 
cours. « La  maladie  essentielle,  dit-il,  parcourut  ses  pé- 
riodes jusqu’au  21  , que  tous  les  symptômes  disparurent , 
et  que  la  guérison  fut  complète.  La  malade  ne  pouvait 
vaincre  l’horreur  de  l’eau  et  de  tout  aliment  ou  médica- 
ment solide  ou  liquide.  On  fit  usage  de  beaucoup  de  lave- 
mens  qu’elle  ne  refusa  jamais.  » « Coste  en  conclut,  avec 
juste  raison,  dit  M.  Heur teloup  , que  l’hydrophobie  peut 
exister  indépendamment  de  la  rage  , et  que  les  lavemens 
froids  peuvent  être  d’une  grande  ressource  pour  son  trai- 
tement (2).  » 

■ Morsures  des  serpens  venimeux. 

§ 259.  Ce  qui  précède  , s’applique  à cet  autre  empoison- 
nement qui , bien  qu’il  soit  beaucoup  moins  violent,  pré- 
sente, avec  le  précédent,  quelque  analogie;  et  qui  doit  être 
traité  d’après  les  mêmes  principes , mais  avec  moins  d’é- 
nergie. Un  médecin,  physiologiste  distingué,  M.  Faneau 
de  La  Cour  (3),  a , en  partie,  démontré  ce  point  de  doctrine 


(1)  Coste  (J. -F.)  : Recueil  des  œuvres  physiques  et  médicales  do  Ri- 
chard Abead , etc.;  trad.  Bouillon,  1774,  in-8,  t.  I. 

(2)  IIeurteloup  : Op.  cit.,  t.  I,  p.  327. 

(3)  Faneau  de  La  Cour  : Sur  ia  morsure  des  Ophidiens,  Journal  uni- 
versel des  sciences  medicales;  avril  1824  , juillet  1826  et  avril  1829. 
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en  prescrivant  à l’intérieur,  après  une  saignée  locale,  le  froid 
et  même  la  glace,  dont  il  a obtenu  les  meilleurs  résultats.  Je 
pense  qu’une  fois  la  réaction  établie , on  devrait  administrer 
simultanément  le  froid  à l’extérieur  ; toutefois  notre  avis  ne 
repose  que  sur  l’induction  et  sur  l’analogie  -,  les  faits  nous 
manquent  ; mais  nous  puiserons  dans  l’expérience  d’un  pra- 
ticien de  l’armée , une  observation  qui  fournit  quelque  fon- 
dement à notre  opinion , quoiqu’elle  ne  rentre  point  exacte- 
ment dans  le  cas  spécial  dont  il  s’agit  : 

« Voyageant , en  1799  , dans  la  rivière  de  Gènes  , au 
fort  de  l’été , je  dus  passer  la  nuit  dans  une  chambre  sans 
fenêtres.  Excédé  de  fatigue  et  tourmenté  par  la  chaleur , 
je  m’endormis  étendu  sur  le  lit , sans  être  couvert  et  sans 
chemise.  A mon  réveil,  je  me  trouvai  cruellement  piqué, 
delà  tête  au  pieds,  par  les  cousins.  Le  prurit  que  je  ressen- 
tais était  extrêmement  douloureux,  et  j’éprouvais  une  sen- 
sation générale  de  chaleur  brûlante  qui  me  dévorait  et  ne 
me  laissait  pas  un  moment  de  repos.  Je  courus  de  suite  me 
jeter  à la  mer,  je  pris  un  bain  d’une  heure  et  demie  : le  soula- 
gement fut  prompt.  Le  soir , je  pris  un  second  bain,  et  tous 
les  petits  phlegmoses  érysipélateux  qui  bosselaient  mon 
corps  disparurent (1).  » 

Du  choléra-morbus  épidémique. 

§ 260.  Le  choléra  épidémique  ou  indien,  n’est  à nos  yeux 
comme  àceux de  MM. Gravier,  Broussais,  Lanyer  (2), Treille, 
Sophianopoulo,  etc.,  qu’une  gastro-entérite  générale  et  ter- 
rible, par  empoisonnement  virulent  ou  miasmatique,  agissant 
d’abord  sur  les  centres  nerveux  et,  s’il  n’en  détermine  point 
la  sidération  instantanée , se  répétant  bientôt  sur  l’apparei  1 


(1)  Moricheau-Beadphé  : Op.  cit.,  p.  291. 

G)  Lanyek  . Ann.  do  la  mêd.  physiol.,  t.  XVIII , p.  654. 
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digestif  ; car  c’est  toujours,  selon  la  remarque  du  professeur 
Broussais , définitivement  sur  cet  appareil  que  les  poisons 
agissent  quand  ils  ne  tuent  pas  ; nous  pourrions  donc  ren- 
voyer le  lecteur  au  chapitre  où  nous  avons  traité  de  cette 
dernière  phlegmasie  (§  204);  mais  le  choléra,  outre  qu’il 
présente  quelques  indications  particulières,  est  une  maladie 
tellement  redoutable,  qu’on  ne  saurait  trop  tenter  pour  la  con- 
jurer. Il  convient  donc  d'insister  ici  sur  son  traitement  ; vien- 
dront ensuite  deux  observations  intéressantes , qui  retra- 
cent toutes  les  nuances  de  cette  terrible  affection,  d’aprèsl’é- 
tat  aigu  le  plus  prononcé  jusqu’à  l’état  chronique  apyrétique. 

Dans  le  début , durant  la  période  de  congestion,  l’indi- 
cation essentielle  est  de  rétablir  le  mouvement  centrifuge , 
et  de  corriger  la  supersécrétion  insteslinale  produite  par  la 
violence  du  mouvement  opposé.  Cette  médication  se  résume 
donc  en  ceci  : rafraîchir  à l’intérieur  et  réchauffer  à l'cxtc- 
tcrieur...  Or,  avec  les  bains  d’eau  chaude  ou  de  vapeur, 
les  sinapismes , les  bouteilles  d’eau  chaude  , les  briques  , 
les  couvertures  de  laine  également  chaudes , etc. , on  ob- 
tiendra ce  dernier  résultat  ; mais  l’eau  froide , alto  et  infimà 
(selon  le  précepte  de  Cœlius  Aurelianus  (1) , de  Théo- 
dore Priscianus  (2) , de  Boissieu  (3),  de  Brandis  (4),  etc.), 
et  la  glace  surtout,  par  petits  morceaux  continuellement  ava- 
lés , remplissent  seuls  convenablement  le  premier.  Ensuite 
lorsque  la  réaction  s’annonce  formidable , comme  il  advient 
dans  cette  maladie , le  froid  extérieur  trouve  une  utile 
application  ; c’est  ce  qu’a  reconnu  le  docteur  Hahn , lors  de 
l’épidémie  de  Breslaw , qui  présentait  la  plus  grande  ana- 


(1)  Coelius- Aurelianus  : Op.  cit.,  lib.vn  , p.  376. 

(2)  Theodor.  Priscianus  : Modici  antiqui , des  Aides;  Venise,  1517, 
in  fol.  Anspach , 1791,  in-8;lib.  n,part.  I,  ch.  xm. 

(3)  Boissieu  (B.-C.  de)  : Méthode  rafraîchissante , p,  167. 

(A)  Brandis  : Op.  cit.,  p.  88  et  suivantes. 
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logie  avec  le  choléra  épidémique  : « Tum  ad  extcmas  \ 'lias 
humcctationes  confugiebamus  , indeffessa  opéra  spongio  om- 
nem  corporis  habitum  dcmulienles.  Hoc  consequebamur , ut 
felicius  procederet  blandus  mador , ut  resipisceret , hactcnus 
vel  loquax  nimium , vel  taciturmis  ex  délit io  œger , etc.  » 
Je  ne  doute  pas,  bien  que  nous  ne  l’ayons  pas  vérilié  en 
France  , que  les  bains  et  les  immersions , tels  que  les  prati- 
quait Giannini,  ne  soient  aussi  en  pareil  cas  d’une  haute  im- 
portance. » Cependant  il  ne  faut  pas  oublier  que  dans  l'admi- 
nistration du  froid,  et  de  la  glace  surtout,  la  puissance  réac- 
tionnaire du  sujet , l’époque  et  l’intensité  de  la  maladie 
veulent  être  prises  en  grave  considération  ; dans  le  choléra 
plus  qu’en  toute  autre  affection,  on  a senti  l’importance 
de  ces  conditions  : des  malades  qui  semblaient  n’avoir  plus 
de  chaleur , mais  qu’on  avait  peu  saignés,  se  trouvaient  bien 
de  l’administration  de  la  glace  ; tandis  que  d’autres , qui 
avaient  perdu  beaucoup  de  sang , ne  pouvaient  la  suppor- 
ter. L’effet  de  la  glace  est  toujours  subordonné , non  seule- 
ment au  degré  d’irritabilité  , mais  encore  à l’état  de  la  cir- 
culation et  au  dégagement  de  la  chaleur  (1).  » 

Le  5 avril  1S32,  madame  D***,  rue  de  Rivoli,  âgée  de 
quarante  ans  environ , tempérament  bilieux-sanguin , sta- 
ture au  dessus  delà  moyenne,  cheveux  noir  de  jais , vigou- 
reuse constitution , belle  et  puissante  organisation  phréno- 
logique..,  étant  occupée  de  quelques  devoirs  de  ménage,  se 
sent  tout  à coup  prise  de  vertiges , chanceler , et  soumise 
à un  malaise  indéfinissable...  Elle  s’assied  : tout  tourne 
autour  d’elle  ; un  froid  glacial  la  saisit  de  la  ceinture  aux 
extrémités  ; un  anxieux  et  violent  vomissement  se  déclare, 
la  syncope  est  imminente...  Madame  D***  sent  qu’elle  est 
prise  ducaoLÉRA  ; mais,  bonne  et  courageuse,  elle  veut  abso- 


(1)  Bnoossàis  : O p.  cit .,  t.  Y,  p.  128. 
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lament  le  cacher  aux  personnes  de  son  intérieur  et  surtout  à 
son  vieil  oncle  , qui  lui  porte  une  affection  toute  paternelle  ! 
Elle  se  fait  donner  un  peu  de  vin  généreux  , revient  à elle, 
prend  sa  femme  de  charge  sous  le  bras  et  se  met  en  devoir 
de  monter  dans  sa  chambre  à coucher  , située  à un  étage 
supérieur.  Chemin  faisant,  déjà  pale  et  défaite  , elle  ren- 
contre , sur  l’escalier , un  habitant  de  la  maison  qui , ayant 
une  grande  terreur  de  la  maladie,  questionnait  tout  le 
monde  sur  ses  progrès , lui  dit  d’un  ton  fort  ému  : « Que 
dit-on  du  choléra,  madame?  On  assure  qu’il  fait  de  terri- 
bles ravages!..  » — «Bah!  lui  fit  madame  D***,  vous  êtes 
un  peureux  qui  le  voyez  partout  et  chez  tous..  ; vous  allez 
sans  doute  dire  aussi  que  je  l’ai , moi , pour  une  légère  in- 
disposition dont  vous  me  voyez  atteinte...  » Mais  les 
forces  étaient  épuisées  ; un  éblouissement  singulier , avec 
des  feux-follets;  une  sueur  froide  et  un  tremblement  gé- 
néral s’étaient  emparés  de  madame  D5**;  et,  en  mettant 
le  pied  dans  son  appartement  : « Enfin  m’y  voilà..  , dit- elle 
d’une  voix  éteinte  et  prophétique  ; mais  Dieu  sait  quand  et 
comment  j’en  sortirai....  » 

A peine  a -t- elle  gagné  son  lit  que,  saisie  de  stu- 
peur, elle  s’y  jette  tout  habillée,  et  est  instantanément 
prise  de  crampes  très -douloureuses  dans  les  muscles  pel- 
viens , de  vomissemens,  de  diarrhée  involontaire  à forme  de 
décoction  de  riz;  detintemens  d'oreille,  de  visions  extraor- 
dinaires : un  froid  glacial  envahissait  sensiblement  letronc; 
le  pouls  était  rare  et  filiforme,  et  la  voix  inarticulée...  Pen- 
dant qu’on  envoie  un  exprès , en  toute  hâte , chercher 
M.  Broussais , son  médecin , un  chirurgien  du  voisinage  est 
appelé.  Malade  lui-même , il  ne  fait  que  paraître  ; ordonne 
vingt  sangsues  à l’épigastre , des  frictions  sèches  etdes  bri- 
ques chaudes  aux  extrémités;  des  boissons  aromatiques  à 
haute  température,  et  il  va  se  mettre  au  lit,  atteint  aussi 
de  l'épidémie.  M.  Broussais  arrive  quelques  heures  après 
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cette  prescription  ; tous  les  symptômes  s’étaient  accrus  : 
la  figure  est  décomposée  ; les  yeux  caves  et  fixes , la  voix 
éteinte  et  soufflée , le  pouls  imperceptible  et  le  cœur  comme 
paralysé  ; les  selles  et  les  vomissemens  incessans , l’anéan- 
tissement progressif. . . — Les  moyens  de  calorification  ex- 
térieure sont  accrus , vingt  autres  sangsues  sur  l'hypo- 
chondre  gauche  sont  ordonnées , et  la  glace , en  petits  mor- 
çeaux , est  donnée  pour  toute  boissons  : bottes  de  cata- 
plasmes sinapisés  aux  deux  jambes. 

Le  lendemain  6 , un  peu  d’amélioration  existait,  un  peu 
de  réaction  se  manifestait  ; les  selles  et  les  vomissemens 
étaient  moins  fréquens  ; mais  l’épigastre  était  fort  doulou- 
reux : quarante  nouvelles  sangsues  sont  appliquées  sur  les 
points  les  plus  sensibles  de  cette  région  ; continuation  de  la 
glace  et  des  autres  moyens.  Le  7 , amélioration  : la  réac- 
tion s’accroît  ; mais  l’inflammation  se  généralise  , file  et  se 
manifeste  dans  l’intestin  grêle.  Trente  sangsues  autour  de 
l’ombilic;  le  reste,  ut  suprà.  Le  8,  amélioration  : ut  suprà , 
moins  les  sangsues.  Le  9 , redoublement  des  accidens  ; sem- 
sibilité  de  tout  l’abdomen  ; forte  réaction  sur  le  cerveau , 
et  le  cervelet  en  particulier  qui  est  extrêmement  chaud;  in- 
somnie ou  sommeil  interrompu  et  agité  par  des  rêves  éroti- 
ques : quarante  sangsues  , ainsi  réparties  : vingt-cinq  sur 
l’abdomen  et  quinze  à l’anus;  vessie  de  glace  sur  la  tête , 
lavement  simple  et  froid , le  reste  ut  suprà.  Le  10 , calme, 
mais  plusieurs  lipothymies;  les  selles  toutefois  sontsupri- 
mées.  La  malade  ne  peut  plus  se  passer  de  la  glace  exté- 
rieure, qu’elle  fait  porter  tour  à tour  de  la  tête  à l’épigastre, 
de  l’épigastre  à la  tête  ; elle  dit  que  la  transpiraton  disparaît 
quand  on  la  lui  retire...  Sinapismes  répétés  sur  les  genoux. 
Le  fl , un  peu  de  mieux  : ut  suprà.  Le  12,  de  même. 

Le  \ 3 , des  douleurs  et  uu  peu  de  réinlence  se  manifes- 
tent à la  région  iléo-cæcale  ; il  existe  toujours  des  vomitu- 
ritions  : vingt  sangsues  locu  dolenti:ut  suprà.  Le  14,  de 
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nouvelles  syncopes  sont  imminentes  ; une  chaleur  brûlante 
de  la  tête  existe  incoercible  ; le  moral , calme  et  énergique 
jusqu’ici,  est  ébranlé...  M.  Broussais,  extrêmement  fati- 
gué et  surchargé  de  malades,  me  prie  de  lui  venir  en 
aide  et  de  voir  madame  D***.  Je  suis  appelé  pendant  la 
nuit.  Dans  le  cours  de  cette  nuit  terrible , deux  bou- 
teilles de  vinaigre  franc , frappé  à la  glace , sont  épuisées 
en  lotions  et  en  applications  sur  la  tête  et  le  cou , qui  sont 
en  feu  : un  lavement  froid  de  guimauve  est  donné  ; l’ap- 
partement est  fréquemment  aspergé  et  ventilé. 

Le  15  , diminution  des  douleurs  céphaliques  ; la  réaction 
sur  les  organes  sexuels , reparue  d’intervalle  en  intervalle , 
n’existe  plus;  les  syncopes  sont  moins  imminentes.  Lel6  et 
le  17,  amélioration.  Le  18  , une  nouvelle  congestion  gas- 
trique semble  se  préparer  : on  insiste  sur  la  glace  extùs  ; 
les  cataplasmes  chauds,  sans  sinapismes , aux  pieds,  et  les 
manuluves  irritans.  Le  19,  état  stationnaire.  Le  20  , explo- 
sion de  douleur  et  de  sensibilité  dans  la  région  gastro-duo- 
dénale  : vingt-cinq  sangsues  au  point  souffrant , lavement 
froid;  pour  le  reste,  ut  supra.  Le  21,  amélioration  mar- 
quée ; la  voix  reprend  un  peu  de  force,  le  sourire  reparaît 
sur  les  lèvres  décolorées  de  la  malade;  ses  traits  immobiles, 
et  sa  figure  comme  frappée  de  stupeur  depuis  quelques 
jours,  s’animent  et  reprennent  un  peu  d’expression.  Le 22 
et  le  23  , continuation  du  bien-être  : cessation  des  révul- 
sifs, mais  persévérance  dans  l’emploi  de  la  glace  intùs  et 
extùs  ; un  peu  de  limonade  , réclamée  avec  instance,  est 
accordée  ; elle  est  prise  avec  délices  et  absorbée.  Le  24 , 
un  peu  moins  bien  ; la  tête  souffre  de  nouveau.  Le  25  , le 
ventre  souffre  à son  tour  : révulsifs  aux  extrémités  ; glace 
en  permanence  sur  l’ombilic,  lavement  froid.  Le  2G,  nou- 
velle explosion  dans  la  région  gastro-duodénale  , où  repa- 
raissent la  douleur,  la  chaleur,  la  rénitence  et  la  sensibi- 
lité : vingt-cinq  sangsues  ; révulsifs , bottes  de  cataplasmes 
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et  manuluves  sinapisés.  Le  27,  amélioration  : les  révulsifs 
sont  rendus  moins  irritans.  Le  28,  le  bien-être  se  soutient. 
Le  29  , rien  de  remarquable.  Le  30 , de  nouvelles  douleurs 
et  un  point  abdominal  iléo-cæcal , menaçant  d’un  retour 
d’exaspération  de  l’irritation.  Cette  fois,  averti  par  la 
marche  de  la  dernière  attaque  et  sans  attendre  plus , ce 
point  d’irritation  est  atteint  à son  foyer  par  vingt  nouvelles 
sangsues  et  un  lavement  froid. 

Le  1er  mai , amélioration  marquée  : les  règles  ont  reparu 
à leur  époque  fixe  : elles  marchent..;  on  veut  en  consé- 
quence supprimer  la  glace;  mais  elles  disparaissent,  et  un 
cortège  effrayant  de  phénomènes  nerveux  se  manifeste 
avec  tension  et  sensibilité  de  l’abdomen...  On  se  hâte  de  re- 
mettre la  glace  et  d’exciter  les  extrémités  : l’écoulement 
reparaît,  et  tout  rentre  dans  l’ordre.  Le  2 et  le  3 , rien  de 
nouveau.  Le  4 , retour  d’un  peu  de  mal  de  tête;  battemens 
violens  du  cœur,  douleur  et  sensibilité  à la  pression  dans 
l’hypochondre  gauche  : la  malade  réclame  les  sangsues , 
disant  qu  elles  lui  ont  chaque  fois  rendu  des  forces  : vingt 
sangsues , partagées  entre  la  région  précordiale  et  l’hypo- 
chondre  douloureux  : lavement  froid.  Le  5,  amélioration.  Le 
6,  le  7 et  le  8,  l’amélioration  s’accroît;  on  supprime  la  glace 
extérieure , qui  fait  un  peu  tousser.  Le  9 , quelques  dou- 
leurs vers  la  région  utérine  : la  glace , réappliquée  au  point 
douloureux  , les  enlève.  Le  10  et  le  11 , retour  de  la  sensi- 
bilité ileo-cæcale  , application  de  la  glace , comme  dans  le 
cas  précédent.  Le  12,  la  douleur  persiste  et  tend  à s’ac- 
croître : quinze  sangsues  l’enlèvent.  Le  13,  bien-être 
inexprimable  ! Nouvelle  suppression  de  la  glace  qui  réveil- 
lait la  toux.  Le  14  et  le  15,  l’amélioration  se  soutient. 
Le  IG , un  peu  de  malaise.  Le  17,  il  est  accru  par  quelque 
réaction  morale  ; le  duodénum  souffre  dans  un  point  cir- 
conscrit •.  dix  sangsues  enlèvent  cette  douleur.  Le  1S,  le 
malaise  a disparu  ; madame  D***  a repris  ses  forces , se 
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sent  bien , et  a même  quelque  velléité  d’appétit  : on  ajoute 
un  peu  de  gomme  et  de  sirop  à sa  boisson  ordinaire  d’eau 
simple.  Le  19  et  le  20 , le  bien-être  progresse  : on  aug- 
mente la  dose  et  la  consistance  de  la  solution. 

Le  21  et  le  22 , la  convalescence  se  déclare  ; et  le  23 , 
quarante-huitième  de  la  maladie  et  de  la  diète  absolue, 
sans  autre  aliment  que  l’air  de  sa  chambre,  la  glace 
seule  dans  la  première  huitaine , plus  tard  l’eau  simple  , et 
enfin  l'orangeade,  etc.  ; après  douze  applications  de  sang- 
sues, ensemble  n°  2S5  ; trente  jours  d’application  perma- 
nente de  la  glace  sur  la  tète , le  cœur , l’épigastre  et  tout 
l’abdomen..,  madame  D***  prit  pour  la  première  fois  du 
bouillon  de  poulet  (deux  cuillerées  à calé) , qui  ne  passa 
pas.  Mais,  pensant  qu’il  ne  stimulait  peut-être  pas  suffisam- 
ment l'estomac,  dont  1 irritabilité  ( l’incitahilité , Brown) 
était  comme  paralysée  , anéantie  par  une  diète  et  un  usage 
du  froid  si  prolongés,  on  donna  le  bouillon  de  bœuf,  qui 
fut  bien  accueilli  et  procura  sur-le-champ  un  sentiment  de 
force  et  de  bien-être  inouï.  Chaque  jour  on  augmenta 
d’une  légère  fraction  , en  sorte  que  la  convalescence , qui , 
chose  étonnante  ! ne  fut  entravée  par  aucune  rechute  ni 
aucune  indisposilon , marcha  si  franchement  et  si  rapide- 
ment , que  madame  D***  put  partir  le  29  pour  sa  campa- 
gne, parfaitement  rétablie,  et  ayant  déjà  repris  de  la 
vigueur  et  quelque  peu  d’embonpoint. 

Depuis  cinq  ans , madame  D***  se  porte  mieux  qu’avant 
celle  longue  et  terrible  maladie  : heureuse  exception.., 
car  on  sait , et  d’illustres  et  nombreuses  victimes  l’attestent, 
combien  les  suites  du  choléra  ont  été  funestes  chez  ceux 
qui  l’ont  éprouvé  dans  la  nuance  asiatique.... 

Le  41  juillet  4832,  on  vint  me  chercher  en  hâte  pour 
madame  11“*,  rue  Croix-des-Petits-Champs  ; je  fus  tout 
d’abord  frappé  de  la  maigreur  et  de  l’air  sombre  et  résolu 
de  cette  malade.  Mais  ce  fut  bien  autre  chose  quand  r. 
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m'ayant  fait  asseoir  près  d'elle,  afin  que  je  pusse  mieux 
l'entendre  (sa  faiblesse  extrême  lui  permettait  à peine 
de  parler);  celte  femme-spectre , se  dressant  avec  effort  sur 
son  séant , me  dit , d un  ton  sinistre  : « Docteur,  je  vous 
connais.. , mais  apprenez  à me  connaître,  vous,  médecin 
phrénologiste...  Je  vous  livre  ma  tête  et  mon  corps  (la 
malade  ôta  son  bonnet , me  présenta  sa  tête  échevelée  et , 
écartant  ses  vêlemens  et  sa  couverture , elle  me  montra 
son  torse  et  ses  extrémités  flétris  et  décharnés)...  J’ai 
quarante-cinq  ans  ; je  suis  née , vous  devez  le  voir , intelli- 
gente , mais  passionnée  ; avec  un  cœur  de  feu  et  une  âme 
de  fer  (vivement  émue , elle  s’arrêta  et  se  reposa  un  in- 
stant) ! Membre  d'une  famille  distinguée  par  son  rang,  et 
que  vous  connaissez  , j’ai  été , dès  ma  jeunesse , en  butte 
aux  préjugés  et  aux  petites  tracasseries  que  fomentaient 
autour  de  moi  mon  allure  indépendante  et  mes  idées  philo- 
sophiques. Je  n'ai  été  comprise  par  personne  ; pas  même 
par  l’homme  de  mon  choix  , que  j’avais  cru  à ma  hauteur... 
Enfin  , après  une  lutte  intestine  de  vingt  ans  dans  la  famille, 
j’ai  dû  fuir  la  sottise  et  la  jalousie  des  uns  , la  haine  et  la 
méchanceté  des  autres,  l’indifférence  et  le  défaut  de  sym- 
pathie de  tous;  et  je  me  suis  réfugiée  dans  le  pays  de  la 
liberté...  ; en  ce  lieu  où  l’on  peut  voir  sans  être  vu , obser- 
ver eu  paix  les  hommes  et  les  choses  , et  où  l'on  peut , avec 
quelque  fortune  , jouir  de  tous  les  avantages  que  com- 
porte notre  civilisation. ..  » (La malade  s'interrompit  de  nou- 
veau. ) 

« Je  vivais  donc  à Paris  depuis  quelques  années , selon 
mes  goûts  , faisant  quelque  bien  et  n’en  attendant  de  per- 
sonne, aussi  heureuse  que  le  comportent  et  mon  organisation 
et  ma  position..,  quand,  il  y a quelque  mois,  sans  sym- 
ptômes précurseurs , au  milieu  d’un  étal  de  santé  main- 
tenu satisfaisant,  malgré  mes  chagrins,  par  une  hygiène 
gage  et  régulière,  je  fus  prise  tout  à coup  d’un  violent 
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choléra.  Quatre  médecins , de  vos  célébrités  pourtant , se 
sont  accompagnés  ou  suivis  à mon  chevet  ; mais  , vanité  de 
votre  science  ! tous  et  toujours  en  opposition , ils  m’ont , 
ensemble  ou  tour  à tour,  réduite  et  détruite  par  tous  les 
systèmes...  On  m’a  enflammé  l’estomac  et  irrité  le  cer- 
veau ; mes  règles  ont  disparu  avant  l’âge  ; je  n’ai  plus  que 
des  nuits  sans  sommeil , et  j’oublie  ce  que  c’est  que  man- 
ger.. A peine  si  je  puis  supporter  quelque  peu  d’eau... 
Enfin  , docteur,  examinez , scrutez-moi  attentivement , mais 
je  vous  préviens  que  vous  ôtes  le  dernier  des  vôtres  que 
j’appelle  à mon  lit  de  douleur  : bâtez-vous,  car  je  ne  vous 
donne  que  quinze  jours...  Si  alors  mon  état  ne  s’est  pas 
manifestement  amélioré..,  docteur,  vous  devez  voir  que  ce 
n est  pas  pur  pur  amour  de  la  vie  que  je  suis  encore  ici  ; et , 
tout  espoir  de  guérison  parfaite  étant  perdu  pour  moi , cette  vie 
ne  sera  plus  à mes  yeux  un  devoir  de  conscience  : oh!  alors 
je  la  rendrai  violemment , mais  sans  remords  , à celui  qui 
m’en  a fait  un  si  funeste  présent.. ..  » Madame  H***  nie 
prit  et  me  serra  la  main  , retomba  oppressée  sur  son  oreil- 
ler, et  fut  prise  de  quelques  mouvemens  nerveux. 

Je  la  laissai  se  remettre , et  me  contentai  pendant  quel- 
ques instans  de  l’observer...  Elle  était  brqne  , bilioso-ner- 
veuse  ; d’une  taille  assez  élevée,  et  d’une  charpente  vigou- 
reuse ; le  développement  et  la  conformation  de  sa  tête 
justifiaient  admirablement  son  histoire.  Enfin  j’examinai  avec 
soin  l’état  de  la  poitrine  et  successivement  de  tous  les 
viscères  ; et,  reconnaissant  que  la  maladie  n’était  autre  chose 
qu’une  irritation  sub-aiguë  du  canal  digestif,  touchant  à la 
chronicité , accusant  le  choléra  pour  cause  prochaine , 
et  la  réaction  morale  pour  cause  éloignée,  je  m’arrêtai  au 
traitement  de  la  gastro-entérite.  Mais  l’épuisement  était 
tel , que  , malgré  un  peu  de  rénitence  et  de  douleur  qui 
restaient  encore  appréciables  au  loucher,  dans  les  régions 
épigastrique  et  hypochondriaque , j’éloignai  l’idée  des 
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émissions  sanguines  , et  je  me  bornai  aux  moyens  suivans  : 
4°  abaisser  et  renouveler  fréquemment  la  température  de  l’ap- 
partement (le  thermomètre  marquait  -j-  24"  R.) , à l’aide  de 
ventilations  et  d’arrosemens  répétés  ; 2°  vêtir  légèrement  la 
malade  ; lui  donner  d'abord  un  bain  général  tiède,  aussi  pro- 
longé qu’elle  pourra  le  supporter  ; y revenir  deux  ou  trois  fois 
par  semaine  ; appliquer,  sur  l’épigastre,  des  compresses  im- 
bibéesd’eaude  guimauve  etde  pavots,  à une  température  de 
15à  12°  R.,  puis  lentement  décroissante  jusqu’à  6 ou  -j-  8°  R.; 
exciter,  malin  et  soir,  les  extrémités  par  desmaniluves  et  des 
pédiluves  sinapisés  chauds  ; 3°  donner  à l'intérieur  de  petites 
tasses  d’eau  froide,  très-légèrement  gommée,  sucrée  et  édul- 
corée avec  un  peu  de  sirop  de  fraises,  de  framboises,  etc . , ou 
une  orangeade , ou  encore  l’eau  dégommé  avec  le  sirop  d’al- 
ihæa,  ou  enfin  l’eau  simple;  laglaceen  substance,  donnée  trois 
fois  par  jour,  à petite  dose  (d’un  quart  à un  demi-verre),  pilée 
et  réduite  en  bouillie  : d’abord  pure  , puis  mélangée  à quel- 
que sirop  du  goût  de  la  malade  ; donner  aussi,  matin  et 
soir,  un  quart  de  lavement  frais  de  décoction  de  graine  de 
lin,  également  à une  base  température;  4°  révulser  sur  l’in- 
tellect et  le  moral  de  la  malade , par  des  lectures  et  im  lan- 
gage conformes  à ses  idées , à ses  goûts  et  à sa  situation. 

Ce  traitement,  bien  compris  par  un  ami,  homme  de 
beaucoup  d’esprit , qui  veillait  auprès  d’elle  , fut  continué 
avec  quelques  légères  variantes,  pendant  cinq  à six  jours,  et 
déjà  un  changement  remarquable  s’était  opéré  dans  l’état 
physique  et  moral  de  madame  H***  ; ainsi  la  langue  s’était 
nettoyée , avait  pâli  et  diminué  d'épaisseur  ; la  chaleur,  la 
conslriclion  de  l’estomac  et  la  soif  avaient  disparu , et  un 
désir  vague  d’alimentation  se  faisait  déjà  sentir  ; le  sommeil 
était  en  partie  revenu,  et  avec  lui  le  calme  d’esprit  et  l’es- 
pérance : les  idées  de  suicide  avaient  fait  place  à la  rési- 
gnation philosophique.  Je  fis  alors  ajouter  quelque  peu  de 
lait  à la  boisson  ordinaire  (l’eau  de  gomme)  ; puis  j’en  fis 
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donner  de  pur,  frappé  à la  glace , une  , deux  ou  trois  fois 
par  jour.  Ensuite  je  remplaçai  le  lait  par  le  bouillon  , d’a- 
bord extrêmement  léger  (de  grenouilles  et  de  veau),  égale- 
ment frappé  et  rendu  de  jour  en  jour  plus  fort.  Je  permis 
en  même  temps  de  remplacer  la  glace  simple  par  les  glaces 
aux  fruits , les  sorbets  de  Tortoni  (ananas  , fraises , fram- 
boises , pêches  , etc.),  les  biscuits-glaces  du  café  de  Paris, 
et  la  pulpe  des  fruits  rouges  et  mucoso-sucrés,  diversement 
préparée  ; et , en  moins  de  cjuinze  jours  , l’appétit  était  tel- 
lement prononcé  et  la  digestion  si  parfaite  , que  ma- 
dame H***  reprenait  ses  forces  à vue  d’œil , ou  qu’elle 
put  partir  pour  la  campagne  à la  mi-août.  > 

Étant  venue  me  voir  à son  retour  (fin  d'octobre),  elle  me 
parut  dans  un  tel  état  de  forces,  d’embonpoint  et  de  santé , 
que , ne  la  reconnaissant  pas  , je  la  reçus  comme  une  étran- 
gère : « Eh  ! docteur,  fit  madame  IP** , en  me  fixant  d’un 
œil  malin  , je  n’en  suis  pas  surprise  : je  ne  me  reconnais  pas 
moi-meme..  Je  suis  agile  et  joyeuse , fraîche  , vigoureuse 
et  magnifique!.  Enfin,  le  croiriez-vous,  je  suis  redevenue 
jeune  fille...  » Depuis  celte  époque,  madame  H***  n’a 
cessé  de  bien  se  porter,  sauf  les  petits  inconvéniens  de 
congestion  qui  dénotent  l’imminence  de  son  époque  critique 
et  son  état  de  pléthore , double  circonstance  qui  m’oblige  à 
la  soumettre , par  intervalle , à des  déplétions  sanguines 
générales  ou  locales. 

Brandis , que  j’ai  cité  au  commencement  de  ce  paragra- 
phe , insiste  beaucoup  sur  l’utilité  de  l’emploi  du  froid  dans 
le  choléra.  Après  avoir  mentionné  plusieurs  exemples  de 
guérison  à l’appui  de  son  opinion,  il  raconte  même  qu’é- 
tant atteint  du  fléau , il  but  vingt-el-une  bouteilles,  ou  qua- 
rante-deux livres  d’eau  froide,  depuis  le  matin  onze  heures, 
jusqu’au  soir,  moment  où  les  accidens  cessèrent.  Ce  prati- 
cien distingué  rapporte  également  qu’ayant  été  appelé , 
vers  la 'même  époque  (1813) , dans  une  contrée  voisine  de 
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la^  ille  où  il  exerçait , pour  une  épidémie  de  cholérine  , il 
employa  l’eau  froide  à l’intérieur  avec  tant  de  succès , que 
les  paysans  avaient,  par  reconnaissance , donné  à celte 
prescription  , le  nom  de  médecine  du  docteur  Brandis... 

Des  empoisonneniens. 

§ 2.61 . Il  est  peu  d’affections  où  l’emploi  du  froid  au  de- 
dans et  au  dehors  soit  plus  nécessaire  et  doive  être  plus 
hardi  que  dans  les  divers  empoisonnemens.  Toutefois , lors- 
que le  médecin  estappelé  àtemps,  etsurtout  lorsqu'il  s’agit 
de  poisons  corrosifs  , le  premier  soin  doit  être  d’en  provo- 
quer l’expulsion  à l’aide  du  vomissement  mécanique  (par 
l’introduction  des  doigts,  d’une  barbe  de  plume  , etc.,  dans 
l’arrière-gorge  ) ou  médicamenteux  (par  l’ipécacuanha , le 
tartre  stibié  , etc.)  ou  d’en  procurer  la  neutralisation.  Mais 
lorsque  le  poison  est  ingéré  depuis  un  certain  temps,  qu’il  a 
dépassé  l’estomac,  et  qu’il  ne  peut  plus  être  expulsé  ou  neu- 
tralisé, il  faut  se  hâter  d’avoir  recours  aux  boissons  froides , 
et  même,  plus  tard,  à la  glace  en  substance,  en  même  temps 
qu’aux  lavemens , aux  fomentations  , applications  et  bains 
également  froids.  Tel  est,  au  reste,  l’avis  des  meilleurs 
médecins  et  toxicologistes. 

Ainsi  Hippocrate  dit  « qu’une  femme  inféconde  qui  se 
portait  bien  et  qui  avait  de  l’embonpoint,  avait  pris  un  bol 
purgatif  pour  devenir  propre  à la  conception..  Ce  remède 
était , à ce  qu’il  paraît , très-actif;  car  il  fut  suivi  de  coli- 
ques avec  tranchées  violentes , enflure  du  ventre  et  autres 
symptômes.  Elle  était  tombée  jusqu’à  cinq  fois  dans  une 
syncope  telle  qu’elle  paraissait  morte.  Il  lui  fit  répandre 
trente  cruches  d’eau  froide  sur  le  corps  ; il  se  fit  une  éva- 
cuation considérable  de  bile  par  le  bas  , et  elle  réchappa 
de  cet  état.  » — Oullen  pense  que  l'un  des  moyens  les  plus 
efficaces  pour  tirer  de  leur  état  de  stupeur  les  personnes 
attaquées  d’apoplexie  par  l’influence  des  poisons , est  de 
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jeter  de  l’eau  froide  sur  différentes  parties  de  leur  corps2 
— Plenck  (1)  recommande  la  boisson  d’eau  froide  et  à la 
glace  dans  l’empoisonnement,  par  les  champignons  et  par 
la  belladone.  — Porta  (2),  médecin  italien  , a annoncé  qu’au 
moyen  de  l’eau  froide,  administrée  en  boisson,  en  lavement, 
et  appliquée  en  fomentations  sur  le  bas-ventre , il  a obtenu 
la  guérison  d’une  dame  qu’on  avait  empoisonnée  par  mé- 
garde  avec  la  décoction  de  trois  gros  d’opium. — Hieronymus 
Cardanus  rapporte  que  son  père,  qui  s’était  empoisonné 
par  inattention  avec  de  l’orpiment,  fut  sauvé  par  l’emploi 
de  l’eau  froide  à doses  considérables  (3).  On  trouve  dans  les 
Ephémérides  des  Curieux  de  la  nature,  une  observation  de 
Wepfer  sur  un  empoisonnement  par  la  ciguë  aquatique. 
L’individu  qui  en  fait  le  sujet,  tourmenté  par  les  premiefs 
effets  du  poison  , but  aussitôt  de  l’eau  froide,  et  ayant  in- 
troduit ses  doigts  dans  l’arrière-bouche,  il  réussit  à se  faire 
vomir  et  rejeta  une  grande  partie  de  la  substance  véné- 
neuse. Mais  les  symptômes  qui  se  manifestèrent,  tels  que 
la  soif  ardente , la  sécheresse  de  la  gorge,  qui  était  noire 
comme  de  la  poix  ; les  ardeurs  d’estomac , des  mouvemens 
nerveux  mirent  ce  malade  dans  un  état  très-grave.  Tous 
les  accidens  cessèrent  cependant  par  la  seule  boisson  d’eau 
de  fontaine  , dont  il  prit  environ  douze  litres  en  vingt-deux 
heures  que  dura  la  période  critique  de  cet  empoisonne- 
ment (5).  — On  lit  dans  le  Giornale  analitico  di  medi- 
cina  del  Strambio,  t.  xu,  p.  448,  l’histoire  d’un  cas  d’ivresse, 


(d)  Plknck  (J. -J.)  : Toxicoloyia  s eu  doc.  de  venen.  et\  anlidot.; 
Vienne  , 1785-4802  , in-8. 

(2)  Porta  (J. -B,)  : Phytognomoniœ  oct.  lib.  content,  in  quibus , etc.; 
Naples,  4583-8,  in-fol.;  Rouen,  4650. 

(3)  Fitschaft  : Op.  citât.,  p.  88. 

(4)  Wepfer  (J. -J.)  : Cicutœ  aquaticœ  liistoria  et  notcœ  ;]  Bâle,  1679- 
4746  , in-4 : Leyde,  4733;  Venise,  4759  , in-8. 

(5)  MoRicHEAU-BEAcrnÉ  : Op.  cit.,  p.  359 , 361  et  363. 
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très-forte  , traitée  avec  succès  par  l'immersion  clans  l'eau 
froide. 

M.  Orfila  (1)  donne  aussi  frécjuemment  le  conseil  de 
recourir  aux  boissons  froides  dans  les  divers  empoisson- 
nement, soit  comme  excipient  des  contre-poisons,  soit 
comme  antiphlogistique.  M.  Broussais  insiste  ici  avec  plus 
de  sollicitude  encore , sur  l’usage  du  froid , dans  ses  nom- 
breuses applications. 

On  a consigné  dans  les  Annales  cliniques  de  la  Société 
de  médecine  de  Montpellier  (2) , une  observation  sur  un 
empoisonnement  volontaire,  par  dépit  amoureux , dans  le- 
quel l’eau  à la  glace  a eu  le  plus  grand  succès.  M.  Cazals , 
qui  en  est  l’auteur  , arrive  près  d’une  jeune  fille  qui  offre 
les  symptômes  suivans  : nausées  continuelles , figure  d’une 
pâleur  extrême , vue  troublée , vertiges  , hoquet , respira- 
tion courte  et  embarrassée,  pouls  presque  éteint.  Il  favorise 
le  vomissement,  et  prescrit  des  boissons  rafraîchissantes  et 
tempérantes.  Après  avoir  considérablement  vomi,  cette 
jeune  personne  a le  visage  fort  animé  ; le  pouls  devient 
vif  et  la  fièvre  s’établit.  Elle  se  plaint  d’un  picotement  et 
d'un  feu  ardent  au  gosier;  il  survient  de  fortes  convulsions , 
qui  se  répètent  souvent,  et  qui  quelquefois  laissent  la 
malade  sans  connaissance.  Dans  un  moment  où  elle  a 
repris  l’usage  de  ses  sens,  le  médecin  cherche  à avoir 
d’elle  ce  qu  elle  a pris. 

« J’affectionnais,  répondit- elle , un  homme  qui  paraissait 
» me  payer  de  retour;  j’étais  habituée  à le  voir  tous  les 
» soirs.  Je  ne  sais  par  quel  contre-temps  j’avais  été  pen- 
» dant  trois  jours  privée  de  sa  visite  : je  ne  pouvais  m’en 
» consoler , je  me  plaisais  encore  à ne  lui  trouver  aucun 
» tort , lorsque  je  l’aperçus , passant  sous  mes  volets  avec 


(1)  Orfila.  : Op.  cit.,  art.  Empoisonnement. 

(2)  Annales  chimiques  , etc.,  t.  XXIII,  p.  337. 
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» une  compagne  : je  crus  à une  rupture  définitive  ; je  me 
» laissai  aller  à cette  idée,  et  ne  pouvant  y survivre , je  pris 
» à l’instant  la  résolution  de  m’empoisonner...  » — « Elle 
avoua  s’être  procuré , chez  divers  pharmaciens , les  sub- 
stances nécessaires  à l’exécution  de  son  dessein , et  avoir 
pris , en  une  seule  dose , trente  grains  d’ipécacuanha  , à 
peu  près  autant  d’oxide  rouge  de  mercure  par  l’acide  nitri- 
que, et  six  grains  de  muriate  mercuriel  ou  sublimé- cor- 
rosif; le  tout  délayé  dans  une  petite  quantité  d’eau.  » 

« La  saignée  , exigée  par  l’état  du  pouls  ; les  boissons 
adoucissantes,  de  petites  doses  d’huile  de  ricin  , les  sang- 
sues aux  malléoles  , ne  furent  pas  d’un  grand  effet.  La  res- 
piration était  toujours  courte  et  embarrassée,  la  soif  ar- 
dente , la  douleur  d’estomac  intolérable , et  celle  de  la 
gorge  excessive  et  brûlante  : il  y avait  de  l’anxiété  et  une 
extrême  sensibilité  à l’épigastre.  Les  boissons  calmantes 
modérèrent  les  symptômes  sans  les  dissiper.  Le  neuvième 
jour,  on  observa  des  irrégularités  de  froid  ; au  vomissement 
succéda  une  faiblesse  extrême  de  l’estomac  : eau  de  poulet 
dans  laquelle  on  fait  infuser  une  petite  quantité  de  quin- 
quina. Du  10  au  11,  cessation  brusque  de  la  douleur  sans 
aucun  signe  de  solution  : pouls  petit  et  concentré,  chute  des 
forces , traits  de  la  face  altérés  , rapports  fétides  , respira- 
tion stertoreuse , membres  froids  , urines  copieuses.  L’eau 
à la  glace  fut  prescrite  à l’intérieur , et,  d’après  le  conseil 
de  Van-Swieten  en  pareil  cas,  des  affusions  d’eau  très-* 
froide  furent  faites  sur  les  pieds  , puis  sur  les  jambes  , en- 
suite sur  les  cuisses  et  l’abdomen.  La  malade  s’en  trouva 
bien  et  recouvra  la  santé  (1).  » 

Je  possède  moi-même  deux  observations  de  suicide  par 
asphyxie  au  charbon  : l’un , chez  un  homme  du  peuple , par 
dégoût  de  la  vie , après  une  énorme  ingestion  alcoolique , 


(1)  MoRicHEAu-BEAcrni!  : Op.  cit.,  p.  3C3, 
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et  l’autre , chez  une  jeune  demoiselle , aussi  par  chagrins 
d’amour,  où  le  froid  intùs  cl  extra  m’a  été  du  plus  grand 
secours , et  a puissamment  contribué  à une  prompte  gué- 
rison. 

M.  le  docteur  J. -F.  Brown,  de  Tennessée,  rapporte 
qu’une  personne  avait  avalé  de  l’opium  à deux  reprises 
différentes.  La  première  dose  avait  été  vomie , et  la  se- 
conde , d’après  les  rensèignemens  donnés , devait  être  de 
deux  gros.  Quarante  heures  s 'étaient  écoulées  depuis  l’in- 
gestion de  l’opium,  quand  M.  Brown  arriva.  Toutes  les 
tentatives  qu’il  fit  pour  exciter  le  vomissement,  avaient 
échoué  ( le  tartre  émétique , le  sulfate  de  zinc  et  la  titilla- 
tion de  l’arrière-bouche  ) , lorsqu’il  se  décida  à appeler 
en  consultation  les  docteurs  Young  et  Snider,  à l’effet  de 
tenter  les  affusions  froides.  En  conséquence , le  malade  fut 
placé  sur  le  plancher,  et  on  répandit  de  l’eau  froide , au 
moyen  d’un  grand  vase,  sur  la  face  et  sur  la  poitrine.  Le 
second  vase  d’eau  employé  occasiona  un  peu  d’agitation  , 
et  aussitôt  après  qu’on  eut  commencé  à verser  le  troisième, 
le  malade  se  leva  tout  à coup  sur  son  séant.  On  continua 
les  affusions , et  aussitôt  que  la  sensibilité  fut  rétablie , on 
provoqua  des  vomissemens  , en  irritant  l’arrière-bouche. 
On  fit  prendre  du  café  fort  en  abondance  , et  ^ au  bout  de 
deux  heures,  les  vomitifs  qu’on  avait  donnés  provoquèrent 
des  selles.  Alors  on  prescrivit  des  frictions  sur  la  peau  , un 
exercice  modéré  et  quelques  médicamens.  Sur  le  soir,  le 
malade  était  gai , et  n’éprouvait  plus  aucun  des  effets  de 
l’empoisonnement  par  l’opium.  ( The  N.  Anv.  med.  and 
surg . journ.;  oct.  1828. 

M.  le  docteur  E.-F.  Gustave  Herbst  a également  prouvé 
l'efficacité  des  affusions  froides  dans  les  empoisonnemens 
par  l’acide  hydroc.yanique  , dans  un  fort  bon  mémoire  in- 
séré aux  MeckeVs  Archiv.,  1828,  2e  cahier,  que  je  regrette 
de  ne  pouvoir  que  citer  ici. 
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Des  vers  intestinaux. 

§ 262.  Quand  on  réfléchit  aux  conditions  de  régime  et 
d’atmosphère  , d’âge  et  de  santé  qui  disposent  le  plus  ordi- 
nairement au  développement  de  ces  parasites  chez  l’homme 
(ascarides  et  tricocéphales  , tcenia  et  fascioles ) , Oïl  est  tenté 
de  leur  assigner  la  même  origine  qu’aux  pous , à la  ver- 
mine , dont  nous  parlerons  tout  à l’heure.  Aussi , croyons- 
nous  , avec  le  professeur  Broussais  (1) , qa’on  peut  rappor- 
ter leur  cause  déterminante  ( leur  cause  prochaine , leur 
germe  venant  probablement  de  V extérieur  (2)  ) à une  gastro- 
entérite , et  le  plus  souvent  à une  entérite , qui  communique 
aux  liquides  animaux  du  canal  digestif  des  conditions  pro- 
pres à favoriser  leur  développement . Le  froid  intùs  et  extra 
sera  donc  encore  ici  fort  utile  pour  combattre  l’irritation 
génésique  de  ces  entozoaires  ; et  ce  n’est  que  lorsqu’on 
l’aura  détruite,  ou  qu’elle  n’existera  plus  qu’à  l’état  chro- 
nique , qu’on  pourra  recourir  utilement  aux  anthelmin- 
tiques  appropriés.  Ainsi  que  Théden , Hoffmann , Hufe- 
land,  etc.,  j'ai  bien  des  fois  vérifié  ces  principes  dans  la 
pratique;  et  l’année  dernière  encore  , j’ai  débarrassé,  en 
quelques  semaines , à l’aide  de  quarts  de  lavemens  froids, 
pris  le  soir  en  se  couchant , un  jeune  homme  de  trente  ans, 
qui  portail , depuis  plusieurs  années  , dans  le  rectum  , une 
fourmillière  fort  incommode  de  vernaculaires.  Quand  il 
n’existe  pas  de  colite , un  excellent  moyen  est  de  les  appâ- 
ter , le  matin,  avec  un  quart  de  lavement  de  lait , qu’on  fait 


(1)  Broussais  : Op.  citât. 

(2)  L’origine  des  entozoaires  esl  encore  un  mystère;  le  germe  de 
ces  parasites  est-il  introduit  du  dehors  dans  l’organisme,  ou  se  forme- 
t-il  dans  les  cavités  , dans  les  tissus  qu’ils  habitent?  Nous  n’oserions 
ni  soutenir  ni  repousser  la  présomption  émise  par  Broussais.  Ce  que 
l’on  sait  sur  les  générations  spontanées,  donne  au  moins  autant  de 
probabilité  à l’opinion  qui  admet  leur  production  au  sein  de  l’écono- 
mie qu’à  celle  qui  les  fait  provenir  du  dehors. 
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suivre  , une  heure  après , d’un  lavement  purgatif  ou  forte- 
ment anthelmintique.  La  guérison  étant  obtenue,  un  régime 
doux  et  alibile , avec  exclusion  des  crudités , doit  être  aus- 
sitôt prescrit. 

Des  pous.  ' 

§ 263.  Cette  autre  espèce  de  parasites  se  développant 
aux  deux  extrêmes  de  la  vie , dans  la  seconde  enfance  et 
dans  la  vieillesse , à l’époque  où  les  irritations  viscérales  et 
la  gastro-entérite  surtout  sont  plus  fréquentes  ; je  la  con- 
sidère , ainsi  que  l’espèce  précédente  , non  pas , avec  les 
anciens , comme  le  produit  d’une  faiblesse , mais  comme  ce- 
lui d’un  vice  de  la  nutrition  , sous  l’influence  des  irritations 
que  nous  avons  indiquées  ; d’une  sorte  de  dépuration  cri- 
tique , de  révulsion  employée  par  la  nature  , à la  façon  du 
vésicatoire  ou  du  cautère  par  le  médecin.  En  conséquence, 
l’usage  bien  entendu  du  froid  à l’intérieur  et  même  à l’ex- 
térieur, du  moins  chez  l’enfant  d’ailleurs  bien  portant, 
pourra  être  ici  d’un  grand  secours  , et  préparer  le  succès 
des  frictions  mercurielles  et  balsamiques  spécifiques,  qui 
détruisent  la  cause  interne  ou  la  diathèse  de  leur  reproduc- 
tion. 


CHAPITRE  IL 

DU  FROID  CURATIF  MÉDICAL  DANS  LES  SUBINFLAMMATIONS, 

§ 264.  Le  froid  externe  trouve  des  applications  plus 
rares , plus  modérées  dans  le  traitement  des  subinflamma- 
tions ; en  effet , celles-ci , quoiqu’elles  consistent  dans  une 
irritation  vasculaire , déposent , en  se  prolongeant , le  ca- 
ractère sanguin  , quand  elles  l’ont  offert , et  le  plus  souvent 
elles  agissent  sur  des  fluides  blancs.  Quant  au  froid  inté- 
rieur, il  est  toujours  utile  , pour  peu  que  les  subinflamma- 
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lions  soient  considérables , car  alors  elles  étendent  jusqu’à 
un  certain  point  leur  iniïuence  sur  le  canal  digestif,  sans 
complication  morbide  duquel  on  ne  meurt  pas.  M.  Broussais 
nous  a d’ailleurs  appris  l’action  congestive  des  surfaces  de 
rapport  malades  sur  les  lymphatiques  et  les  ganglions  voi- 
sins. Il  importe  donc  ici  de  maintenir  ces  surfaces  calmes 
et  froides  , et  d’autant  plus  qu’on  a besoin  qu’elles  soient  à 
l’état  physiologique  pour  agir  sur  elles  par  les  médicamens 
propres  ou  spécifiques  à chacune  des  maladies  de  cet  ordre. 

Des  scrofules. 

§ 265.  Sans  doute  on  ne  répare  pas,  on  ne  révivifie  pas 
la  nutrition  avec  le  froid , puisqu’il  est , au  contraire  , 
avec  le  défaut  d’air  et  de  lumière  , la  principale  cause  de 
débilitation  , et  notamment  la  cause  de  cette  maladie  , qui 
consiste  en  une  dépravation  de  l’organisme  par  défaut  de 
stimulation  normale..;  mais  aussi,  sous  l’influence  de  ces 
idées  de  faiblesse  et  de  vice  de  nutrition  dans  les  scrofules, 
on  a beaucoup  trop  abusé  des  slimulans  , des  irrilans  (même 
alimentaires  ou  médicamenteux) , et  l’on  a souvent  produit 
des  gastro-entérites  et  aggravé  ainsi  la  maladie...  Aussi 
tous  les  praticiens  recommandables  qui  se  sont  le  plus  oc- 
cupés de  scrofules , et  en  particulier  Kortum  (1) , Bau- 
mes (2) , Hufeland  (3) , Thompson  (4) , White  (5) , Por- 


(1)  Kortum  (Ch. -G. -Th.)  : Comment,  de  vitio  scroful.,  etc.;  Lem- 
go  , t.  I,  1789,  t.  II,  1790  , in-8. 

(2)  Baumes  (J. -B. -Th.)  : Traité  sur  le  vice  scrofuleux  ; Paris,  1805 
in-8. 

(3)  Hufeland  . ( Cr . -G uil .)  : Ubcr  die  Ursachcn  Erkentniss  und 
Ilciluny  der  Skrofelkrankheit ; Berlin,  1795  , in-8,  trad.  par  Bousquet  • 
Taris,  1821 , in-8. 

(4)  Thomson  (Alex.)  : Dissertât . med.  do  mot.  c/uô  roiiitcnt  : can.  in 
fluida , etc.;  Leide  , 1705,  in-8. 

(5)  Withe  : Cases  in  surgary  ; Lond.,  1770. 
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lai  (1) , Salmade  (2),  Lepeltier  (de  la  Sarllie)  (3),  etc.,  sont- 
ils  unanimement  d’avis  que  le  régime  adoucissant  et  les 
moyens  hygiéniques  ont  ici  le  plus  d’importance  et  d’effi- 
cacité. 

Lors  donc  que  la  complication  gastro-intestinale  existera, 
et  même  en  son  absence  , afin  de  prévenir  ou  de  combattre 
cette  influence  fatale  qu’exerce  toute  maladie  grave  et  du- 
rable sur  l’appareil  digestif,  pour  peu  qu’elle  ait  d’é- 
tendue , le  froid  intérieur , convenablement  administré , 
pourra  rendre  d'utiles  services.  Quant  au  froid  extérieur  , 
il  profitera , quoique  plus  rarement , en  application  sur  les 
irritations  locales  (tumeurs  , ulcères  , etc.)  chaudes  et  en- 
flammées , et  en  bains , de  mer  particulièrement , au  temps 
favorable,  pris  par  immersions  répétées,  alternant  avec  l'in- 
solation. 

Ostéomalaxie , rachitisme , crétinisme. 

§206.  Renvoyés  à la  partie  chirurgicale  de  ce  travail 
(§  233  ). 

Des  inflammations  extérieures  qui  arrivent  à la  dégénéralion 
squirrheuse  et  cancéreuse. 

§ 267.  Également  renvoyées  à la  partie  chirurgicale 

(§  31S). 

Des  irritations  intermittentes  de  l’extérieur  du  corps,  dites  fièvres 

larvées. 

§ 268.  Ces  fièvres  n’étant  que  des  symptômes  ou  des  épi- 
phénomènes (dans  le  mode  intermittent)  d’irritations  exté- 


(1)  Portal  (Ant.)  ■ Sur  la  nature  et  le  traitement  du  rachitisme , etc.; 
raris  , 1779  , in-S. 

(2)  Salmade  père  : Maladies  scrofuleuses. 

(3)  Lei-elher  de  la  Sar the  (Alm.)  : Traité  complet  sur  la  maladie 
scrofuleuse ; Paris  , ISIS , in-S  , etc. 
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l'ieures  qui  ne  sont  rien  moins  que  larvées  , mais  au  con- 
traire Tort  évidentes , telles  que  des  érysipèles,  des  ophthal- 
mies , des  sciatiques,  etc.,  doivent  naturellement  être 
renvoyées  à l’article  des  maladies  dont  elles  dépendent. 

Des  irritations  intermittentes  viscérales  simples  , ou  fièvres 
intermittentes  simples. 

\ 

§ 269.  Que  les  lièvres  intermittentes  soient  ou  non  le 
plus  souvent  (quatre-vingt-dix-neuf  fois  sur  cent , selon  la 
remarque  du  professeur  Broussais)  une  gastro  duodénite  ou 
entérite  supérieure , le  froid  intérieur  et  extérieur,  pendant 
l’accès  en  chaud  ou  la  réaction,  leur  est  très-utilement  appli- 
cable. La  soif  alors  ne  peut  être  calmée  que  par  des  boissons 
froides  et  rafraîchissantes  ; et  d’excellens  praticiens,  Gian- 
uini  et  M.  Mongellaz  entre  autres  (1) , ont  retiré  un  très- 
grand  avantage  des  immersions  dans  cette  maladie.  Le 
premier  de  ces  auteurs  surtout,  après  les  avoir  expérimen- 
tées dans  nombre  de  cas , dont  nous  rapporterons  seulement 
deux  exemples,  se  résume  positivement  en  ces  termes: 
« V immersion  froide , employée  pendant  la  période  du 
chaud  , dans  les  fièvres  intermittentes , en  arrête  immédia- 
tement le  paroxysme Mais  il  ne  faut  point  entre- 

prendre de  guérir  les  fièvres  intermittentes  seulement  avec 
l’immersion  froide;  il  faut  lui  faire  succéder  l’usage  du 
quinquina  : donc  l’usage  de  l’immersion  sans  celui  du  quin- 
quina a ses  bornes , comme  l’usage  du  quinquina  n’est 
point  contradictoire  avec  celui  de  l’immersion.  Nous  dirons 
plus  : l'effet  de  l’un  de  ces  remèdes  est  admirablement  fa- 
vorisé par  celui  de  l’autre  , puisque  si  le  quinquina  peut 


(4)  Gunnini  : Op.  cit.,  t.  I,  p.  440  et  suivantes  ; Monghi.laz  (J.)  ; 
Essai  sur  les  irritations  intermittentes,  etcq  Paris,  1822,  2 vol, 
in-8. 
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empêcher  le  retour  d’un  paroxysme , il  ne  peut  arrêter  ce- 
lui qui  est  commencé,  ce  qui  s’obtient  uniquement  par 
l’immersion  ; et  de  même  si  l’immersion  peut  arrêter  le  pa- 
roxysme, il  lui  est  impossible  d’empêcher  le  retour  de  beau- 
coup d’autres  , ce  que  l’on  peut  seul  obtenir  par  l’usage  du 
quinquina.  » 

Pour  moi , j’ai  souvent  arrêté  la  maladie  en  prescrivant, 
une  heure  avant  l’accès,  un  sorbet  aux  fruits  ou  un  lave- 
ment froid  , suivant  le  siège  présumé  de  l’irritation  ; moyen 
dont,  en  cas  d’insuccès  , j’ai  parfois  aussi  aidé  l’action  par 
un  pédiluve  ou  par  un  manuluve  irritant. 

« Un  jeune  homme  , âgé  de  vingt  ans  , entra,  le  2 sep- 
tembre , à l’hôpital , avec  une  fièvre  quotidienne , dont  il 
avait  eu  trois  accès  avec  frisson  , chaleur  et  sueur.  La  pé- 
riode du  chaud  , pendant  le  quatrième  accès,  qui  eut  lieu 
vers  les  huit  heures  de  l’après-midi , présentant  les  sym- 
ptômes ordinaires , le  malade  subit  l’immersion  froide  et 
éprouva  le  soulagement  accoutumé.  Il  ne  prit  aucun  médi- 
cament. Le  3 , à six  heures  de  l’après-midi , accès  fébrile 
avec  froid,  chaud  et  sueur.  Immersion,  point  de  médica- 
ment. Le  4 , accès  fébrile  à la  même  heure  ; symptômes 
moins  graves  : même  traitement.  A midi , accès  fébrile  ; 
symptômes  graves  : même  traitement.  Le  6 , à dix  heures , 
accès  de  chaud  et  de  sueur , sans  frisson  préalable  ; sym- 
ptômes légers  : même  traitement.  Le  7 , à sept  heures , 
accès  de  fièvre  avec  léger  frisson , chaud  et  sueur  : traite- 
ment à l’ordinaire.  Le  8,  douleur  de  tête  presque  conti- 
nuelle , chaleur  surnaturelle  ; pouls  plus  fréquent  : l’immer- 
sion froide  dissipe  ces  symptômes  ; le  malade  ne  prend 
point  de  médicamens.  Le  9,  à midi,  violent  accès  fébrile 
avec  froid,  chaud  et  sueur  : le  malade  se  plaint  amèrement 
de  ce  qu’on  ne  lui  donne  aucun  remède.  Il  subir  l’immer- 
sion froide  dans  la  période  de  chaud , et  prend  le  quin- 
quina. Le  10 , léger  accès  de  chaud  et  de  sueur , sans 
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froid  : l’usage  du  quinquina  est  continué.  Le  11 , il  subit 
encore  deux  fois  l’immersion  froide , continue  le  quinquina 
pendant  quelques  jours,  et  le  15,  il  est  parfaitement 
guéri.  » 

« Un  homme , d’environ  trente-huit  ans,  avait  depuis  trois 
mois  la  fièvre  quarte.  Il  avait  pris  inutilement  beaucoup  de 
remèdes.  Aussi , fatigué  de  sa  maladie  , il  était  déterminé 
atout  entreprendre  pour  s’en  débarrasser.  Le  S décembre, 
il  fut  confié  à mes  soins.  Le  9 , au  moment  de  la  chaleur , 
qui  était  accompagnée  de  douleur  de  tête  , de  soif  ardente, 
de  malaise , avec  un  pouls  fréquent  et  ondulant , de  l’abat- 
tement, de  la  rougeur  au  visage  et  aux  yeux  , il  subit  l’im- 
mersion froide;  laquelle,  à l’instant,  dissipa  tous  les  sym- 
ptômes: il  ne  prit  aucun  médicament.  Les  10  et  11,  il 
mangea  de  bon  appétit,  et  se  sentit  bien.  Le  12,  accès 
fébrile  : immersion  qui  arrête  le  paroxysme  comme  à l'or- 
dinaire. Les  13  et  14,  apyrexie.  Le  15,  accès  fébrile  : 
immersion.  Les  16  et  17,  apyrexie.  Le  1S,  accès  fébrile: 
légère  immersion.  Les  19  et  *20 , apyrexie.  Le  21 ,,  accès 
fébrile  encore  plus  léger  : immersion.  Les  22  et  23  , apy- 
rexie. Le  24  , violent  accès  de  fièvre  : douleur  de  tête , sou- 
bresauts dans  les  tendons,  garrulité  : immersion.  Le  25,  apy- 
rexie. Le  26 , accès  de  fièvre  ordinaire , quoique  anticipé  : 
immersion.  Les  27  et  25,  apyrexie.  Le  29,  accès  de  fièvre  : 
immersion.  Les  30  et  31,  apyrexie.  Le  1"  janvier  1S03,  ac- 
cès fébrile.  Le  malade  ennuyé,  ainsi  que  moi , de  tant  d’im- 
mersions inutiles  ou  du  moins  insufiisantes , prit  alternati- 
vement avec  elles  du  quinquina  dans  du  vin  chaud,  pendant 
l’intervalle  des  deux  accès  qui  suivirent.  Le  jour  du  dernier 
accès,  je  lui  appliquai  encore  un  synapisme  à la  nuque, 
avec  un  cataplasme  de  feuilles  de  tabac  au  scrobicule  du 
cœur.  Jl  fut  définitivement  guéri.  » 

M.  le  docteur  Strambio,  compatriote  distingué  du  célèbre 
Gianniui,  rapporte  aussi  dans  son  excellent  Journal  analy- 
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tique  Je  médecine , une  observation  de  lièvre  tierce  guérie 
pur  l’emploi  du  froid  interne. 

Df*s  lièvres  pernicieuses  miasmatiques. 

§ 270.  Mêmes  préceptes  que  pour  les  intermittentes  sim- 
ples, avec  cette  remarque,  que  la  mort  pouvant  survenir 
actu  ipso  pendant  l’accès,  il  n’y  a pas  un  seul  instant  jà  per- 
dre... Ainsi  pendant  l’accès  en  froid,  il  faut  stimuler  ex- 
térieurement comme  dans  le  choléra;  et , aussitôt  la  réaction 
survenue  , afin  de  favoriser  l’action  subséquente  du  fé- 
brifuge , recourir  au  froid  extérieur  en  immersion  ou  en 
bain,  selon  les  conseils  de  Hahn,  de  Giannini,  de  Valen- 
tin (1) , etc.  « Lorsque , à St-Domingue  , dit  ce  dernier  au 
teur , il  me  fallait  abattre  le  spasme , tempérer  l’effort  de 
réaction  du  système  artériel , et  prévenir  une  trop  forte 
détermination  des  fluides  vers  la  tête  , les  affusions  d’eau 
froide  sur  cette  partie , et  quelquefois  sur  tout  le  tronc , 
procuraient  ce  bienfait.  Il  est  surprenant  jusqu’à  quel  point 
j’ai  tiré  parti  de  ce  procédé,  lorsqu’il  était  appliqué  à pro- 
pos. Je  le  fis  employer  sur  moi-même  à Norfolk , pendant 
des  redoublemens  de  fièvre  , dans  un  temps  fort  chaud  : 
J’en  fus  constamment  soulagé  ; le  pouls  devenait  moins 
accéléré  : l’accablement  général , l’oppression , l’agitation 
et  l’anxiété  diminuaient  très-sensiblement.  » 

« Un  français , âgé  d’environ  trente  ans , eut  un  accès  de 
fièvre,  avec  frisson,  chaleur  et  sueur.  D’après  le  récit 
qu’on  m'en  fit,  cet  accès  avait  été  assez  violent.  Je  lui 
prescrivis  deux  bonnes  doses  de  quinquina.  Comme  il  assu- 
rait avoir  eu  des  envies  de  vomir,  avec  quelque  commen- 
cement de  diarrhée,  j’y  ajoutai  des  grains  d’opium , et 
j’ordonnai  un  clystère  avec  le  diascordium . Vingt  heures 
après  le  premier  accès,  il  en  eut  un  autre  très-fort.  Je  le 


(1)  Valektin:  Op.  cit.,  p.  437  et  stiiv, 
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trouvai  avec  la  peau  brûlante,  étrangement  agité,  délirant  : 
l’on  avait  de  la  peine  à le  retenir  dans  son  lit  ; il  avait  vomi 
une  bonne  portion  du  quinquina , dès  le  commencement  de 
l’accès  qui , d’ailleurs , avait  commencé  par  un  froid  de 
très-courte  durée  ; il  avait  une  soif  inextinguible  , la  bou- 
che sèche , les  yeux  enflammés,  et  une  douleur  très-vive  à 
l’arc  supérieur  de  l’orbite.  Il  ne  me  fut  pas  possible  de 
compter  les  pulsations  du  pouls  pendant  la  période  de  la 
chaleur;  deux  heures  après  , la  sueur  se  manifesta.  « 

« Je  craignis  que  le  vomissement  et  la  diarrhée  n’élu- 
dassent de  nouveau  l’action  salutaire  du  quinquina,  et  je 
devais  naturellement  m’y  attendre.  Mais  le  second  accès  a 
été  si  pénible  au  malade , qu’il  menaçait  d’attenter  à ses 
jours,  si  l’art  ne  venait  à bout  d’empêcher  le  troisième... 
Je  n hésitai,  pas  un  instant  à me  décider  pour  le  remède  que 
l’analogie  et  même  l’expérience  m’indiquaient  comme  le  plus 
opportun  en  cette  circonstance.  Je  fis  sur-le-champ  disposer 
un  bain  , et  j’en  prévins  le  malade  qui  en  parut  content, 
celte  pratique  étant,  disait-il , suivie  en  France.  En  atten- 
dant , je  donnai  de  fortes  doses  de  quinquina  par  la  bouche 
et  en  lavement , et  j’ajoutai  à son  action  par  le  moyen  de 
l'opium.  » 

« Dix  heures  après  le  second  accès  , le  malade  éprouva 
le  troisième.  Après  un  frisson  de  très-courte  durée , que 
l’on  ne  pouvait  cependant  distinguer  au  tact,  la  période  de 
la  chaleur  commença.  Elle  était  accommagnée,  comme  à 
l’ordinaire  , d’agitation , d’un  délire  furieux  et  des  autres 
symptômes  ci-dessus  indiqués  ; ce  qui  m’obligea  à faire 
garder  ce  malade  par  deux  personnes  robustes.  Pendant 
qu’il  se  débattait  dans  les  angoisses  du  vomissement  le  plus 
violent,  je  saisis  un  des  petits  momens  d’intervalle  qui 
avaient  lieu,  et  je  le  fis  plonger  dans  le  bain  froid.  Une. 
minute  après,  il  éprouva  beaucoup  d’éructations  :1e  vo- 
missement cessa  , ainsi  que  la  douleur  des  yeux , la  soif, 
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l’agitation  ; le  plus  grand  calme  reparut  promptement , 'et 
les  idées  même  redevinrent  lout-à-fait  lucides.  A l’aide 
du  quinquina , qui  ne  fut  plus  vomi , et  d’une  seconde  im- 
mersion froide , qui  fut  prescrite  à raison  de  la  chaleur  qui 
était  survenue , le  malade  fut  radicalement  guéri  (1).  » 


CHAPITRE  III. 

nu  FROID  CURATIF  MÉDICAL  DANS  LE3  NÉVROSES. 

§ 271 . A mesure  que  nous  avançons , et  que  les  maladies 
perdent  leur  caractère  d’irritation  congestive,  le  froid  de- 
vient de  moins  en  moins  applicable.  Ainsi,  dans  les  névro- 
ses, il  est  moins  important  que  dans  les  sub-inflammations, 
et  dans  celles-ci  moins  que  dans  les  inflammations...  Néan- 
moins , comme  toutes  les  névroses  ( excepté  les  passives , 
qui  rentrent  dans  les  sous- excitations , les  débilités  et  les 
asthénies)  , de  même  que  les  inflammations  et  les  sub-in- 
flammations , sont  provoquées  et  entretenues  par  l’irrita- 
tion , les  névroses  peuvent  être  utilement  modifiées  par  le 
froid,  non  seulement  en  raison  de  l’irritation  locale  qui  les 
constitue  , mais  encore  en  raison  du  trouble  et  de  la  sur- 
excitation qu’elles  déterminent  parfois  dans  l’organisme , 
dans  les  centres  gastrique  et  précordial  en  particulier,  par 
la  douleur  et  les  mouvemens  convulsifs  qui  peuvent  les  ac- 
compagner (2) . 

\.mm  . ■ — — ■ - ■ ■■  ■ ■ i 

(1)  Giahnihi  : Op.  cit.fi..  I,  p.  137. 

(2)  On  consultera  sur  ce  sujet,  avec  beaucoup  de  fruit  et  d’intérêt, 
une  fort  bonne  thèse  de  M.  Meomsset  de  Noyon  : Quelques  considéra- 
lions  sur  les  névroses  et  sur  l'influence  thérapeutique  du  froid  ; thèse 
dont  les  élètncns  ont  été  puisés  dans  le  service  de  M.  Récaniier. 
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Des  névroses  des  centres  nerveux,  de  la  migraine  ou  hémicranie. 

§ 272.  L’appareil  digestif,  l’estomac  eu  particulier, 
participent  le  plus  souvent , directement  ou  indirectement , 
ainsi  que  l’a  prouvé  un  élève  distingué  de  l’école  franjj 
çaise  (1) , à l’irritation  qui  cause  ou  entretient  la  migraine  ; 
aussi  le  froid  intérieur  est-il  ordinairement  un  moyen  très- 
efficace  contre  cette  maladie.  « Nous  en  avons  guéri , dit 
M.  Broussais  (2),  par  la  glace  appliquée  sur  la  tête  et  ingérée 
à plusieurs  reprises  dès  le  commencement  de  l’accès.  » 
Pour  moi,  je  puis  affirmer  que  j’ai  obtenu  du  froid,  dans 
celte  maladie , des  effets  vraiment  extraordinaires  ! Je 
pourrais  citer  l’exemple  de  plusieurs  personnes  , et  de  ma 
femme  en  particulier,  que  j’ai  débarrassées  de  ces  mi- 
graines désolantes  qui  les  rendaient , au  moins  une  ou  deux 
fois  par  semaine,  tout-à-fait  incapables..  ; donnaient  lieu 
à des  maux  de  tête  atroces , à des  vomissemens  répétés , 
parfois  à de  la  fièvre  , et  les  forçaient  souvent  à prendre  le 
lit.  J’ai  guéri  ces  personnes  en  les  mettant  à l’eau  froide 
pour  boisson , en  leur  faisant  prendre  de  la  glace  à l’inté- 
rieur, non  seulement  au  moment  de  l’accès  , mais  fréquem- 
ment le  soir,  surtout  au  temps  chaud , et  au  moment  du 
repas , que  je  supprimais  , lors  de  l’accès  , en  le  remplaçant 
par  un  sorbet  aux  fruits  et  un  bain  tiède  avec  des  applica- 
tions ou  des  affusions  froides  sur  la  tête  et  sur  le  cou. 

Quant  au  froid  extérieur , les  fomentations , les  applica- 
tions sur  la  tête  et  sur  la  région  gastro-duodénale , et  les 
bains  frais  à la  belle  saison , joints  à une  coiffure  blanche 
et  légère,  permettant  l’accès  de  l’air  dans  son  intérieur, 


(1)  Richond  des  Brlis  : De  l'influence  de  l’estomac  sur  la  production 
de  l’apoplexie,  etc.;  Annales  de  la  médecine  physiologique, 

(2)  Bkoussais  : Op.  oit.,' t.  IV,  p.  431). 
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m’ont  aussi  été  d’un  grand  secours  comme  auxiliaires  du 
froid  intérieur. 

De  l’épilepsie. 

§ 273.  L’épilepsie,  quelle  soit  ou  non  compliquée  d’irri- 
tation gastro-intestinale , est  utilement  modifiée  par  le  froid 
intus  et  extus , au  moment  de  l’accès.  Les  applications , les 
irrigations  et  les  lavemens  doivent  donc  y être  immédiate- 
ment mis  en  usage,  selon  le  précepte  de  Georget,  de 
M.  Broussais  (1),  etc.  Quelques  malades , habituellement 
prévenus  par  certains  prodromes , ont  même  assuré  avoir 
évité  plusieurs  fois  l’accès  en  usant  de  ces  moyens , et  en 
prenant  intérieurement  de  la  glace.  Je  pense  qu’on  pourrait 
utilement  y ajouter  le  bain  frais  lorsque  la  latitude  ou 
la  saison  le  permettent  ; je  crois  même  qu’on  pourrait  en- 
core avec  avantage  tenter  l’immersion  au  moment  de  l’accès, 
en  prenant , bien  entendu  , les  précautions  nécessaires , et 
en  employant  des  aides  vigoureux  et  iutelligens.  Mais  ce 
dont  je  suis  convaincu,  c’est  que  le  régime  abstème  (2)  est 
une  condition  de  guérison , comme  le  principal  moyen  pré- 
ventif de  cette  terrible  maladie. 


(4)  Broussais:  Op.  rit.,  t.  IV,  p.  4S4. 

(2)  Sans  répéter  ce  que  j’ai  dit  plus  haut  (§  426)  de  l’immense 
avantage  de  ce  régime  , pour  Yhomme  physique  et  moral , comment  ne 
pas  parler  du  noble  but  et  des  généreux  efforts  de  la  Société  de  tem- 
pérance américaine  et  de  ses  pieuses  sœurs,  établies  aux  États-Unis  et 
sur  presque  tous  les  conlinens  civilisés  ?.  La  déclaration  de  leurs  vues 
et  des  principes  de  leur  action  est  trop  remarquable,  et  confirme 
d’une  manière  trop  éclatante  la  thèse  que  je  défends  , pour  que  je  ne 
me  fasse  pas  un  devoir  de  la  proclamer  ici  : <>  Nous  sommes  convain- 
cus que  les  boissons  enivrantes , prises  comme  breuvage  par  les  per- 
sonnes en  bonne  santé  , ne  sont  jamais  salutaires  , mais  malfaisantes, 
et  que  V abandon  de  cet  usatjo  tendrait  grandement  à augmenter  la 
santé , la  vertu , le  bonheur  et  la  prospérité  du  genre  humain...,  » 


TRAITÉ  DU  FROID.  507 

« La  senora  Doua  Maria  Josefa  L***,  âgée  de  vingt- six 
ans  , tempérament  sanguin , me  fit  appeler  en  décem- 
bre 1820,  pour  lui  donner  des  soins.  Elle  me  raconta  qu’elle 
fit , en  août  1825 , contre  son  habitude,  une  course  à pied, 
fortement  serrée  dans  un  corset  ; qu  elle  éprouva  bientôt 
des  vomissemens , et  enfin  des  convulsions.  Dès  qu’elle  fut 
délassée , elle  fut  prise  d’un  vomissement  de  sang  et  d’une 
attaque  d’épilepsie  ; que  la  menstruation  qu’elle  avait  lors 
de  l’accident  se  supprima  ; que  ses  médecins  lui  avaient 
successivement  administré  le  kina , le  camphre , le  musc  , 
l’opium , le  sous-nitrate  de  mercure  ; le  vomi-purgatif 
Leroy , et  enfin  des  pilules  d’étain  et  mercure  ; que  depuis 
l’invasion  de  la  maladie , elle  avait  constamment  vomi 
tous  les  alimens,  tant  solides  que  liquides,  qu’elle  prenait  ; 
que  tous  les  mois,  à l’approche  de  ses  règles,  qui  coulaient 
fort  peu,  elle  avait  son  attaque  d’épilepsie.  » 

« 7 décembre,  voici  l'état  dans  lequel  je  la  trouvai  : la 
maigreur  n’était  point  en  raison  du  temps  depuis  lequel  elle 
était  malade  ; cela  venait  de  l’embonpoint  dont  elle  jouis- 
sait avant  la  maladie;  les  plis  de  la  peau  indiquaient  qu’il 
avait  été  prodigieux  : yeux  sans  éclat , langue  rétrécie  et 
rouge  à la  pointe,  lèvres  colorées,  sensibilité  à l’épigastre, 
foie  tuméfié  et  douloureux  à la  pression  ; urine  rare  et 
rouge,  à sédiment  briqueté : extrémités  froides , pouls  à 
peine  sensible  : trois  moxas  sur  l’épigastre , deux  sur  le 
foie  , lait  glacé  pour  nourriture  et  boisson  ; trois  cuillerées 
de  demi-heure  en  demi-heure  ; frictions  sèches  sur  toute  la 
peau. » 

« Le  11,  le  lait  passe  bien  ; j’en  augmente  la  dose  , et  je 
prescris  un  léger  exercice  le  matin.  Le  21 , les  cinq  moxas 
sont  en  suppuration , je  fais  suspendre  dans  le  lait  un  mu- 
cilage de  gomme  adragant,  et  prescris  une  once  de  pâte 
de  guimaume.  Le  26,  retour  des  vomissemens,  accès  d’épi- 
lepsie : bains  de  pieds  sinapisés , glace  sur  la  tête  pendant 
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l’attaque , qui  dure  vingt-cinq  minutes.  Le  27,  abattement, 
somnolence , lassitude  dans  tous  les  membres , parole  un 
peu  embarrassée  : bains  de  pieds  sinapisés  , glace  sur  la 
tête  , lait  pour  nourriture.  Le  2S,  la  malade  se  trouve  dans 
le  même  état  qu’auparavant  l’attaque  : lait  glacé  , pâte  de 
guimauve,  frictiong  sur  la  peau  ; exercice  léger  le  matin. 
Le  7 janvier , la  malade  n’a  pas  vomi  depuis  l’attaque  d’é- 
pilepsie ; la  langue  est  moins  rouge  , plus  large , les  lèvres 
sont  moins  vermeilles  ; le  pouls  a repris  un  peu  de  force. 
Elle  désire  essayer  les  alimens  solides  : crème  de  riz  le 
malin  , lait  le  reste  du  jour  , lavement  émollient  froid  pour 
obvier  à la  constipation.  Du  8 au  23  janvier,  crème  de  riz 
matin  et  soir.  A celte  époque,  je  diminue  les  alimens  ; j’or- 
donne des  bains  de  pieds  et  des  frictions  sèches  sur  les 
cuisses , et  fais  laver  la  tête  de  la  malade  cinq  à six  fois  par 
jour.  Je  n’ose  appliquer  des  sangsues  à la  vulve  pour  rétablir 
le  flux  menstruel , vu  l’état  de  faiblesse  où  elle  se  trouve 
encore.  Les  24  et  25 , même  état , mêmes  moyens.  Le  26  , 
vomissement , attaque  d’épilepsie  moins  forte  et  plus  courte 
que  les  précédentes  : moyens  précédement  indiqués.  » 

« Jiabandonne  la  description  journalière  des  symptômes 
d’une  maladie  qui  a demandé  trois  mois  de  traitement;  il 
me  suffira  de  dire  qu’ayant  toujours  présente  l’irritabilité 
de  l’estomac  , je  ne  déposais  jamais  dans  son  intérieur  que 
des  alimens  en  rapport  avec  sa  susceptibilité  ; que  le  25  fé- 
vrier , je  fis  appliquer  des  sangsues  à la  vulve , qui  rappe- 
lèrent les  règles  ; que  l’accès  d’épilepsie  ne  dura  que  quinze 
minutes  et  ne  fut  pas  précédé  de  vomissemens.  Le  30  , je 
fis  sécher  trois  moxas,  et  permis  à la  malade  quelques 
viandes  blanches  au  dîner  ; je  lui  ordonnai  pour  boisson , 
entre  ses  repas , l’eau  sucrée  à la  glace.  Le  15  mars , je 
prescrivis  la  pommade  stibio-opiacée  du  docteur  Peysson , 
en  frictions  sur  la  colonne  spinale  , et  la  potion  du  même 
nom,  à prendre  à lu  dose  d’une  cuillerée  le  premier  jour. 
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en  augmentant  d’une  cuillerée  chaque  jour  jusqu’à  en 
prendre  six.  Le  25 , quelques  coliques  précédèrent  l’appa- 
rition des  règles,  qui  coulèrent  bien;  l’accès  disparut  pour 
ne  plus  revenir;  les  moxas  furent  attentivement  suppri- 
més; et  le  15  avril,  la  senora  Josefa  ne  conservait  de  sa 
maladie  qu’un  peu  de  maigreur;  aujourd’hui , avril  182S, 
elle  a recouvré  et  son  embonpoint  et  sa  santé  (1).  » 

Catalepsie,  extase,  somnambulisme , somnambulisme  magnétique,  etc. 

§ 274.  Ici , même  causalité  , même  siège  de  la  maladie , 
même  traitement  que  dans  la  précédente  ; mais  comme  ces 
soporeuses  sont  accompagnées  de  moins  de  réaction , d’une 
décharge  d’innervation  viscérale  et  surtout  musculaire  infi- 
niment moins  considérable  que  dans  cette  dernière,  l’usage 
du  froid  extérieur  présente  beaucoup  moins  de  chances 
d’utilité,  et  n’est  guère  indiqué  que  sur  la  tête  (en  fomen- 
tations, douches,  etc.),  et  parfois  à l’épigastre.  Cependant 
les  bains  frais , dans  l’intervalle  des  accès , par  immersions 
répétées  , et  convenablement  administrés , pourraient  four- 
nir d’excellens  résultats.  Petetin  (2)  conseille  même  ces 
bains  à la  glace , concurremment  avec  l’application  perma- 
nente du  froid  sur  la  tête.  Quant  au  froid  intérieur,  dit-il , 
il  est  toujours  indique  par  la  bouche  comme  en  lavemens. 

Des  névroses  convulsives. 

Du  tétanos. 

§ 275.  Sans  doute,  dans  l’administration  du  froid  intùs 
et  extra , il  faut  avoir  ici  grandement  égard  à la  cause  pro- 


(1)  Leriverknd  , de  la  Havane  : Annales  de  la  médecine  physiolo- 
gique; août , 1830  , p.  524. 

(2)  Petetin  (J.-H.-D.)  : Mém.  sur  la  dècouv.  des  phén.  que  présente 
la  catalepsie  ; Lyon,  1787  , in-8. 
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chaine  comme  aux  causes  éloignées  de  la  maladie  ; sans 
doute  il  faut  aussi  tenir  compte  de  ses  complications , et 
cette  appréciation  multiple  n’appartient  qu’au  praticien 
consommé  ; mais,  guidé  par  l’analogie,  éclairé  par  les  résul- 
tats de  l’application  du  froid  dans  les  convulsions  propre- 
ment dites , il  nous  est  permis  d’avancer  qu’on  a beaucoup 
trop  négligé  le  froid  dans  le  tétanos.  Les  anciens  y atta- 
chaient plus  d’importance  que  nous,  et  Hippocrate  lui- 
même  en  faisait  un  fréquent  usage  : « Est  verô  , dit  le  père 
de  la  médecine  (1)  , ubi  in  tetano  sine  ulcéré  , juveni  hene 
carnoso  , ce  State  media  , frigides  multce  affusio  caloris  revo- 
cationem  facit;  calor  autem  heee  solvit...  » Mais  mal- 
heureusement cette  maladie , encore  peu  connue  dans 
sa  nature  , inspire  aux  médecins  une  véritable  terreur  qui 
les  rend  circonspects  à l’excès  dans  le  choix  de  leurs 
moyens  thérapeutiques , et  les  frappe  d’une  sorte  d’impuis- 
sance. 

Ce  nous  est  un  regret  personnel  de  n’avoir  pas  insisté 
sur  l’administration  large  et  hardie  du  froid  intùs  et  extra , 
dans  quelques  cas  dont  nous  avons  été  témoin,  et  qui 
nous  semblaient  présenter  plusieurs  conditions  de  succès 
par  ce  moyen.  Mais  alors  nous  ne  connaissions  pas  toute  la 
puissance  du  froid  en  médecine  comme  en  chirurgie  ; 
M.  Broussais  n’avait  pas  encore  écrit,  bien  qu’il  l'eût  plu- 
sieurs fois  énoncé  dans  ses  cours  : « Le  froid  peut  avoir, 
dans  le  tétanos , son  avantage,  mais  manié  avec  l’expé- 
rience consommée  du  médecin  physiologiste  (2)  ; » et  nous 
ignorions  ce  qu’avait  publié  M.  Treille  (3)  sur  ce  point  : 
« On  attribue , dit  ce  chirurgien  distingué , à la  fève  de 
Saint-Ignace  et  à la  noix  vomique  une  action  directe  sur  le 


(1)  Hippocrate  : Sect.  v,  Aphor.  21. 

(2)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  V,  p.  51. 

(3)  Treille  : Ane.  cit.  Proposit.  môdico-chirurg.  pratiques  ; Paris 


1816. 
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rachis , comme  par  une  irritation  élective  qui  produirait , 
suivant  quelques  uns,  une  espèce  de  tétanos.  Pourquoi 
désespérer  de  trouver  une  substance  sédative  de  cette 
même  portion  du  système  nerveux  ? On  pourrait  alors  exci- 
ter ou  calmer  le  tétanos,  pour  ainsi  dire  à volonté.  J’ai 
obtenu  de  très-grands  succès  de  l’opium  administré  à très- 
haute  dose , en  même  temps  que  le  malade  était  soumis 
aux  aspersions  d’eau  froide.  Sur  cinq  tétanos  que  j’ai  sou- 
mis à ce  traitement,  trois  ont  été  conduits  à une  complète 
guérison.  Quelques  détails  sur  l’emploi  de  ce  moyen  ne  me 
paraissent  pas  inutiles.  Dès  que  les  accidens  tétaniques  se 
manifestaient , on  répandait  à grands  flots  de  l’eau  froide 
sur  toute  la  surface  du  corps  du  malade  ; on  l’essuyait 
légèrement,  on  l’enveloppait  ensuite  de  quatre  à cinq 
couvertures  de  laine  ; et , de  demi-quart  d’heure  en  demi- 
quart  d’heure  , on  lui  faisait  prendre  deux  grains  d’opium 
(dont  on  eût  pu  doubler  la  dose).  Quinze  minutes  étaient  à 
peine  écoulées  , que  le  pouls  devenait  fébrile  ; une  sueur 
abondante  couvrait  tout  le  corps  ; les  muscles  ne  tardaient 
pas  à tomber  dans  un  relâchement  complet  ; parfois  le 
sommeil  avait  lieu  ; enfin  le  tétanos  ne  semblait  plus  exister.  » 
« Néanmoins  cet  état  ne  se  maintenait  ainsi  que  quatre  à 
cinq  heures  ; la  sueur  commençait  alors  à diminuer,  puis 
elle  disparaissait , et  les  accidens  tétaniques  se  montraient 
de  nouveau.  Je  faisais  de  suite  répéter  les  aspersions 
froides  , et  les  phénomènes  que  je  viens  de  décrire  se  ré- 
pétaient ( l’opium  était  toujours  administré  à la  dose  et  dans 
l’ordre  que  j’ai  dits).  Mais  que  de  soins  ne  doit-on  pas  ap- 
porter dans  l’administration  des  aspersions  froides  ! Tous 
les  instans  du  jour  et  de  la  nuit  doivent  être  employés  à 
surveiller  attentivement  le  malade.  Il  faut  renouveler  les 
aspersions  dès  que  la  peau  cesse  d’être  couverte  de  sueur. 
Ces  faits  n’ont  aucun  rapport , ce  me  semble , avec  le  mau- 
vais succès  des  aspersions  à la  glace , faites  à grands  flots 
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sur  la  tête  des  tétaniques,  pendant  que  ces  infortunés 
étaient  retenus  dans  un  baquet  d’eau  très-froide.  Ici,  comme 
ailleurs,  les  extrêmes  sont  nuisibles.  « 

De  la  chorée  ou  danse  de  Saint-Guy. 

§ 276.  Primitive  ou  constitutive,  la  chorée  doit  être 
constamment  combattue  par  le  froid  intérieur,  aidé  le 
plus  souvent  du  froid  extérieur  et  surtout  de  la  natation 
au  bain  frais.  Telle  est , d’ailleurs , l’opinion  des  meil- 
leurs praticiens , entre  lesquels  il  faut  citer  Georget , 
MM.  Guersent,  Andral,  etc.  « Les  bains  tièdes,  froids,  dit  (1) 
ce  dernier  auteur,  ceux  de  mer,  dont  la  réputation  est  mé- 
ritée ; les  bains  de  surprise,  l’immersion  rapide  du  corps 
dans  l’eau  froide  et  répétée  plusieurs,  fois;  les  affusions 
froides  sous  forme  de  pluie  avec  un  arrosoir,  sur  la  tête  ou 
sur  le  corps , selon  les  cas , sont  surtout  les  meilleurs 
moyens  à faire  servir  contre  cette  névrose.  Leur  emploi , 
soutenu  ou  non  par  l’administration  de  quelques  antispas- 
modiques, de  la  valériane  particulièrement,  a valu  au 
grand  chirurgien  de  l’Hôtel-Dieu , à l’immortel  Dupuylren , 
des  guérisons  nombreuses.  » 

Cependant,  les  bains  de  surprise  , comme  tout  ce  qui 
agit  fortement  et  brusquement  sur  l’organisation  cérébrale 
d’un  malade,  et  surtout  d’un  enfant  pusillanime  , peuvent 
avoir  des  conséquences  graves,  et  tout  opposées  au  but 
qu’on  veut  atteindre.  Je  crois  donc  qu’il  faut  reléguer  aux 
Arcanes , ce  moyen  né  des  temps  barbares  ; ou  du  moins 
n’y  recourir  qu’avec  la  plus  grande  circonspection. 

« Zoé  Dupin , âgée  de  onze  ans , constitution  grêle , sta- 
ture élevée,  cheveux  bruns,  système  musculaire  peu 
développé  , entra  à l’hôpital  le  17  mai  1836 , affectée  de 


(1)  Andbal  : Op , cit.;  Gazelle  des  hôpitaux , etc,,  6 octobre  1836  , 
p.  476. 
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chorée  pour  la  quatrième  fois.  La  première  atteinte  a eu 
lieu  vers  la  fin  de  la  septième  année  ; la  seconde,  à neuf  ans  ; 
la  troisième , à dix.  ans.  Elles  se  sont  toutes  montrées  dans 
la  même  saison.  La  première  attaque  avait  duré  deux  mois  ; 
elle  avait  été  traitée  en  ville  par  les  bains  chauds , et  par 
des  applications  de  sangsues  autour  des  malléoles.  La 
deuxième  atteinte  n’eut  pas  plus  de  quinze  jours  de  durée  ; 
enfin  la  troisième  dura  à peine  huit  à dix  jours.  On  ne  fit 
usage , les  deux  dernières  fois , d’aucun  moyen  de  traite- 
ment. La  maladie  actuelle  remonte  à un  mois  ; elle  paraît 
être  survenue,  ainsi  que  les  précédentes  attaques,  sans 
cause  appréciable.  La  malade  n’a  éprouvé  aucune  frayeur, 
n’a  reçu  aucun  coup  , n’a  jamais  rendu  de  vers.  Relative- 
ment aux  prédispositions  , nous  ferons  remarquer  que  celle 
petite  fille  appartient  à une  famille  dans  laquelle  les  con- 
vulsions sont  héréditaires.  Sa  mère  y a été  long-temps 
sujette  ; ses  frères  et  sœurs  en  ont  tous  éprouvé  dans  leur 
enfance.  » 

« Le  18  mai , nous  trouvons  la  malade  couchée  dans  son 
lit , la  tête  échevelée  et  agitée  par  les  mouvemens  les  plus 
désordonnés  ; les  muscles  de  la  face  participent  aux  mêmes 
désordres  ; l’agitation  de  la  langue  rend  l’articulation  des 
sons  difficiles  ; le  tronc  est  projeté  tantôt  à droite  , tantôt  à 
gauche  ; les  membres  supérieurs  et  inférieurs  sont  égale- 
ment agités.  La  malade  ne  peut  porter  à sa  bouche  un 
verre  de  tisane , sans  en  renverser  une  grande  partie.  Les 
muscles  du  côté  droit  sont  un  peu  plus  agités  que  ceux  du 
côté  gauche.  Toutefois , d’après  le  récit  de  la  mère , qui 
est  confirmé  par  la  malade  , c'est  par  les  membres  du  côté 
gauche  que  l’affection  a débuté  : les  membres  du  côté 
droit  n’ont  été  entrepris  que  dix  jours  après  l’invasion.  La 
progression  est  encore  possible  , mais  elle  est  très-irrégu- 
lière. Du  reste , les  parties  affectées  ne  sont  le  siège 
d’aucune  douleur.  La  malade  n’accuse  également  ni  céplia- 
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lalgie  ni  rachialgie.  La  pression  exercée  sur  le  trajet  des 
apophyses  épineuses  des  vertèbres  ne  fait  naître  aucune 
sensation  douloureuse.  L’intelligence  est  nette  ; les  voies 
digestives  sont  en  bon  état;  le  pouls,  que  nous  parvenons 
avec  peine  à compter,  à cause  de  l’agitation  de  la  malade  , 
ne  donne  pas  plus  de  quatre-vingt-quatre  pulsations.  La 
cbaleur  de  la  peau  est  naturelle  : bain  d’immersion  à 
-f-  24°  R.;  infusion  de  tilleul  et  de  feuilles  d’oranger, 
demi-portion  d’alimens.  » 

« Le  19 , le  premier  bain  ayant  été  très-bien  supporté, 
on  abaisse  la  température  de  l’eau  à 20°  ; le  20,  à 18°  et 
le  21  à 46°.  Le  22 , l’amélioration  est  déjà  très-notable  : la 
malade  marche  plus  régulièrement  ; elle  peut  se  maintenir 
en  équilibre  sur  Tune  et  sur  l’autre  jambe  ; ce  qu’elle  ne 
pouvait  faire  les  jours  précédens;  elle  commence  à prendre 
quelques  alimens  sans  le  secours  d’un  aide  ; aucune  douleur 
de  tête  ne  se  fait  sentir  ; il  n’est  survenu  ni  toux,  ni  douleur 
de  poitrine,  ni  gêne  delà  respiration.  Lamalade  n’éprouve 
aucune  répugnance  à se  plonger  dans  un  bain  à 16°.  Du  28 
mai  au  1"  juin , les  bains  sont  administrés  à la  température 
de  15°.  La  diminution  des  mouvemens  choréiques  est  telle 
dans  les  premiers  jours  de  juin , que  la  malade  est  em- 
ployée au  service  des  salles,  ce  dont  elle  s’acquitte  avec 
beaucoup  de  zèle.  Le  bégaiement  a complètement  cessé  -, 
la  face  n’est  plus  grimaçante;  les  membres  supérieurs  seuls 
sont  encore  le  siège  de  quelques  mouvemens.  Du  5 au  10, 
nous  nlobservons  de  légers  mouvemens  involontaires  que 
dans  le  bras  droit.  La  force  musculaire  des  deux  membres 
supérieurs  ne  paraît  d’ailleurs  pas  diminuée  , car  la  malade 
presse  avec  force  la  main  qu’on  1 engage  à serrer;  l’ap- 
pétit est  beaucoup  plus  vif  qu’avant  son  entrée  à l'hôpital, 
qu’elle  quitte  entièrement  guérie  le  10  juirf(i).  » 


(1)  Hôpital  dos  en  fans  malades  ; service  de  M.  Güeusent;  Gazette 
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Des  convulsions,  ou  de  la  faculté  et  de  l’habitude  de  convulsion  ( con- 
vulsions pour  causes  morales  , imitation  des  névroses  ; de  l’imita- 
tion dans  plusieurs  phénomènes  nerveux). 

§ 277.  Dès  que  l’on  a soigneusement  constaté  la  cause 
déterminante,  primitive  ou  symptomatique  de  la  maladie, 
il  faut,  comme  dans  le  cas  précédent,  recourir  immédiate- 
ment à l’usage  du  froid  intus  et  extus  ; comme  il  s’agit  ici 
de  phénomènes  ordinairement  plus  aigus , plus  vasculaires 
et  plus  complexes,  il  convient  d’agir  promptement,  quoique 
avec  beaucoup  de  discernement  et  de  circonspection , et  de 
déterminer  surtout  avec  soin  si  l’on  doit  préalablement 
saigner,  où,  et  en  quelle  quantité  l’on  doit  saigner? 

« Mademoiselle  D*** , âgée  de  cinq  ans , était  indispo- 
sée depuis  cinq  à six  jours.  Elle  avait  habituellement  la 
face  colorée  ; très-précoce , elle  était  fort  vive  et  parfois 
même  colère  : la  moindre  résistance  à ses  volontés  la  faisait 
entrer  en  convulsions,  Un  jour,  après  avoir  été  fortement 
contrariée,  elle  fut  prise  de  douleurs  de  tête,  il  se  mani- 
festa des  rougeurs  et  des  pâleurs  alternatives  aux  pom- 
mettes, et  ensuite  à toute  la  face , il  survint  quelques  mou- 
vemens  convulsifs,  quelques  soubresauts  dans  les  muscles  : 
un  élève  en  médecine  qui  fréquentait  la  maison  , conseilla 
des  bains  de  pieds  et  des  lavemens  ; mais  on  ne  fit  rien  : la 
volonté  de  l’enfant  s’y  opposa.  Le  lendemain  les  symptô- 
mes s’aggravèrent,  la  petite  malade  fut  contrainte  de  garder 
le  lit;  il  survint  de  la  fièvre,  bientôt  du  délire,  et  enfin 
tous  les  symptômes  d’une  arachnitis  bien  prononcée.  Des 
sangsues  à plusieurs  reprises , des  cataplasmes  , des  sina- 
pismes furent  employés  ; cependant  le  désordre  continuait 


des  hôpitaux  , etc.;  10  juillet  4S36 , p.  337  , où  sont  encore  consignés 
deux  observations  analogues. 
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et  le  danger  devenait  imminent  : ce  fat  dans  ce  moment  que 
l’on  m’appela.  L’enfant  était  couché  sur  le  dos , la  tête  un 
peu  renversée  sur  son  oreiller  ; les  yeux  étaient  fixes,  sen- 
sibles à la  lumière  et  à moitié  fermés  ; Ja  figure  était  pâle  et 
grippée  en  haut  ; le  pouls  était  petit , vif  et  serré  ; quelques 
mouvemens  convulsifs  se  manifestaient  encore  dans  les 
membres , à la  face , autour  du  nez  et  des  lèvres  : le  cas  , 
comme  on  le  voit,  était  pressant;  il  n’y  avait  pas  de  temps 
à perdre  : un  instant  plus  tard, l’épanchement  se  faisait,  et 
l’enfant  était  perdu.  » 

« On  voulait  encore  lui  mettre  des  vésicatoires  et  de  nou- 
veaux sinapismes  : c’était  aussi  mon  avis  ; mais  je  proposai 
de  les  faire  précéder  de  l’application  de  la  glace.  A cet 
effet,  je  plaçai  la  malade  sur  une  chaise,  les  épaules  cou- 
vertes de  serviettes  et  de  taffetas  ciré  , pour  les  prévenir 
de  1 humidité  ; les  pieds  furent  mis  dans  l’eau  tiède,  et  je 
procédai  à tous  ces  préparatifs  en  faisant  découvrir  la  tête 
de  la  malade.  Soutenue  ainsi  par  deux  personnes,  je  com- 
mençai à lui  verser  sur  la  tête  de  l’eau  à la  température  de 
l’appartement  : douze  à quinze  degrés;  puis  je  me  servis 
d'eau  de  puits  nouvellement  tirée,  enfin  j'enployai  de  l’eau 
ordinaire  , dans  laquelle  on  faisait  fondre  de  la  glace.  Peu 
à peu  la  tête,  qui  était  penchée  et  abandonnée  sur  l’épaule 
droite  se  redressa  d’elle-même , les  yeux  s’animèrent , et 
après  une  heure  de  cette  manœuvre,  l’enfant  reconnut  sa 
mère , et  bientôt  l’appela.  Je  continuai  encore  quelques 
instans  mes  affusions  froides  ; et,  sans  faire  attention  aux 
épithètes  et  aux  félicitations  presque  déifiques  que  chacun 
me  prodiguait,  je  mis  la  malade  dans  un  lit  un  peu  chaud , 
la  tête  très-haute  : c'est  alors  que  je  la  coiffai  de  glace  ; je 
plaçai  une  personne  de  chaque  côté  de  son  lit,  avec  injonc- 
tion d’empêcher  le  sachet  de  tomber , et  de  le  renouveler 
toutes  les  heures  sans  jamais  l’enlever  toul-à-fait,  sous 
aucun  prétexte  que  ce  fût.  Immédiatement  après,  et  sans 
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perdre  du  temps,  je  fis  appliquer  les  vésicatoires  et  les’sinapis- 
mes  proposés;  et  le  quatrième  jour  de  ce  traitement,  dix  jours 
après  l’invasiOn  de  la  maladie , mademoiselle  était  en 
convalescence.  Je  dois  dire  que  je  continuai  l’usage  de  la 
glace  encore  pendant  douze  heures , et  que  je  ne  cessai  les 
applications  froides  entièrement  qu’au  bout  de  deux  jours , 
et  par  une  succession  de  température  toujours  crois- 
sante (1).  » 

Du  tremblement  (delirium  tremens,  tremblement  des  vieillards , ditpor 

débilité). 

§ 278.  Le  froid  ne  laisse  pas  que  d’être  utile  dans  cette 
affection,  surtout  si  elle  se  complique  de  gastro-entérite  ou 
d'irritation  céphalo-spinale.  Dans  ce  cas,  il  doit  même  être 
appliqué  intùs  et  extra  - seulement  chez  les  vieillards,  il  ne 
doit  être  administré  au  dehors  qu’avec  beaucoup  de  ré- 
serve , et  borné  aux  points  congestionnés. 

Névroses  des  fonctions  intérieures,  névroses  des  appareils  circulatoire 
et  respiratoire  ( des  palpitations  , des  spasmes  du  cœur,  de  l’anyine 
pectorale  ou  slerno-carditc  , de  l’asthme  convulsif , de  l’incube  , 
cauchemar  ou  éphialte). 

§ 279.  Ces  diverses  maladies  s’accompagnent  souvent  de 
la  congestion  des  appareils  où  elles  siègent;  une  autre  com- 
plication fréquente , ce  sont  diverses  nuances  d’irritation 
gastro-intestinale  ; aussi  ces  névroses  s’accommodent-elles 
du  froid  administré  au  dedans  et  même  au  dehors,  s’il 
n’existepas  de  contre-indication  pulmonaire,  etc.  Quelques 
anciens,  et  parmi  nos  contemporains  MM.  Wedenmeier, 
Dzondi,  Broussais,  Andral,  Castel (2),  Ferrus  (5) , etc.,  en 


(4)  Tanchou  : Op.  cit.,  p.  54. 

(2)  Castkl  (Louis)  : Diverses  notices  sur  l'aliénation  mentale,  lo 
typhus,  etc.;  Paris  4 82(5,  etc. 

(3)  Fkrhus  (G.)  : Des  aliénés  ; Paris  1834,  etc. 
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ont  retiré  de  très-bons  effets  clans  le  traitement  de  plusieurs 
d’entre  elles.  Notre  pratique  personnelle  nous  a convaincu 
des  avantages  de  ce  moyen , et  comme  il  est  peu  de  con- 
frères qui  ne  les  aient  éprouvés,  point  n’est  besoin  de  con- 
signer ici  des  faits  cliniques  qui  les  mettent  en  évidence . 


Névroses  de  l’appareil  digestif  ( névroses  de  V estomac,  des  intestins  , 
de  la  colique  saturnine). 

§ 280.  Loin  de  nous  la  négation  absolue  des  névroses 
pures  du  canal  alimentaire-,  il  en  est,  sans  contredit,  qui  n’ont 
rien  à démêler  avec  l’inflammation  ; mais  combien  de  fois 
la  gastro-entérite  a précédé  ou  se  montre  imminente  ! com- 
bien de  gastralgies  ou  d’entéralgies  qui  ne  sont,  sous  prétexte 
de  névroses,  que  les  reliquats  ou  les  précurseurs  d'une  in- 
flammation de  la  muqueuse  ! Il  y a donc  un  cachet  de  sa- 
gesse pratique  dans  les  règles  qu’a  tracées  à cet  égard 
le  professeur  Broussais. 

« Il  faut , contre  ces  névroses,  dit-il  (1),  lorsqu’elles  sont 
prouvées  pures  et  simples , employer  les  bains  froids  ou 
tièdes , la  glace  intùs  et  extàs , ingérée  et  appliquée  sur 
l’épigastre  (ou  la  portion  de  1 intestin  irritée),  s’il  y a étoffe 
à réaction , c’est-à-dire  circulation  forte  et  chaleur , mais 
non  s'il  y a disposition  au  frisson , au  malaise  musculaire  , 
au  catarrhe  , etc....,  ou  si  la  maladie  ne  s’accompagne  pas 
d’un  degré  de  chaleur  sullisante.  » — Braudis  (2)  rapporte 
un  cas  d’iléus  dont  il  triompha  par  ce  mode  de  traitement. 

Les  bains  frais,  de  mer  surtout,  au  temps  chaud  , par 
immersions  répétées  et  accompagnées  de  natation , d’action 
musculaire  soutenue , produisent  aussi  de  forts  bous  résul- 


(4)  Broussais  : Op.  cit. , t.  V,  p,  428. 
(2)  Brandis  : Op.  cit,,  p.  86, 
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tats.  Dans  la  colique  saturnine  spécialement,  je  ne  doute 
point  que  les  lavemens  frais  ne  soient  d'un  excellent  usage; 
mais  j’avoue  ne  les  y avoir  pas  encore  essayés , soit  seuls  , 
soit  comme  auxiliaires  du  traitement  antiphlogistique  pur. 

Des  névralgies  viscérales. 


§ 281 . Ces  affections  doivent  toujours  tenir  le  médecin 
en  éveil  ; elles  sont  comme  le  feu  sous  la  cendre , et  mena- 
cent toujours  , à la  moindre  cause  de  surexcitation , de  se 
convertir  en  une  irritation  inllammatoire;  aussi  ne  saurait-on 
leur  opposer  avec  assez  de  persévérance  toutes  les  res- 
sources de  la  médication  sédative. 


Névroses  des  organes  des  sens  ( névroses  du  goût , de  l'odorat , de  l'au- 
dition , de  la  vue , du  toucher). 


§ 282.  Malgré  les  différences  qui  résultent  entre  elles  de 
la  composition  anatomique  des  parties  où  elles  siègent , ces 
maladies  présentant  un  caractère  commun  , la  sur-excita- 
tion ou  l’irritation , peuvent  toutes  être  favorablement  mo- 
difiées par  le  froid  intùs  et  extùs.  Mais  avant  de  l’appliquer, 
le  médecin  recherchera  soigneusement  leurs  causes  et 
leurs  complications  , s’il  en  existe  , afin  de  combiner  con- 
venablement le  traitement.  Ainsi  l’opportunité  du  froid 
intérieur  ressort  de  la  co-existence  d’une  gastro-entérite  ; 
les  bains  , les  applications  , les  fomentations  , etc. , avec 
ou  sans  mélanges  émolliens  , astringens  ou  narcotiques  , 
seront  préférablement  adoptés  suivant  les  indications.  J’ai 
obtenu  du  froid  , administré  d’après  ces  principes  et  em- 
ployé avec  persévérance,  de  très-beaux  résultats  dans 
quelques  névroses  des  sens,  surtout  delà  vue  et  du  tou- 
cher. 
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Névroses  des  organes  sexuels,  du  priapisme  et  du  satyriasis. 

§283.  Quelles  que  soient  les  causes  dont  elles  dépen- 
dent , inflammatoires  ou  nerveuses , primitives  ou  secon- 
daires , ces  maladies  sont  Irès-eflicacement  combattues 
par  le  froid  iniùs  et  extra.  Les  boissons  froides,  la  glace 
prise  à l’intérieur , mais  principalement  les  lavemens  , les 
lotions  , les  applications  sur  les  organes  génitaux  et  aussi 
sur  le  cervelet , les  bains  avec  natation  , etc. , modifient 
puissamment  aussi  celte  double  affection  génitale.  « Nous 
avons  vérifié  , mes  amis  et  moi , que  les  sangsues  et  le 
froid  appliqués  à la  nuque , diminuent  beaucoup  le  pou- 
voir générateur.  Gall  l’avait  avancé  ; mais  on  n’avait  pas 
voulu  l’en  croire.  Le  traitement  doit  être  ensuite  dans  la 
mesure  convenable , essentiellement  diététique  , et  nerveu- 
sement révulsif  vers  la  raison  et  les  bons  instincts  , révulsif 
vers  les  muscles  par  les  voyages  et  la  diversion  qui  s’y 
joint.  Le  régime  doit  être  peu  nourrissant , et  presque 
entièrement  végétal  et  aqueux  (1).  » 

« Un  trait  qui  m’est  arrivé  à moi-même  à Brescia  ; en 
Italie,  me  frappa  singulièrement.  Je  fus  attaqué  tout  à coup, 
à la  suite  d’un  voyage  en  voiture  , de  coliques  violentes 
dans  l’hypogastre  , avec  ténesme  , érections  fréquentes  et 
excessivement  douloureuses  , sans  fièvre.  Je  me  mis  à l'u- 
sage ordonné  en  pareil  cas  , de  boissons  tièdes  et  délayan- 
tes , de  lavemens  dits  émolliens , et  répétés , des  bains 
chauds , etc.  Je  me  mis  sur  la  vapeur  d’eau.  Tout  était 
inutile  ; et , bien  au  contraire , les  accidens  semblaient 
augmenter.  Vingt  fois  par  nuit,  les  souffrances  des  érec- 
tions me  forçaient  à me  lever.  La  fraîcheur  seule  les  faisait 
cesser  , et  me  soulageait  momentanément.  Ce  n’était  pas 


(1)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  V,  p.  187. 
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encore  assez  pour  m’affranchir  des  préceptes  de  l’art  dans 
une,  affaire  qui  m’était  personnelle  : il  fallait  que  la  nécessité 
me  contraignît.  Réveillé  par  le  même  orgasme  vénérien  , 
et  décidé  à prendre  encore  un  lavement , je  ne  trouvai 
point  d’eau  chaude  à ma  disposition.  Je  le  pris  froid  , et  me 
crus  guéri  sur-le-champ , tant  le  soulagement  fut  prompt 
et  complet.  Dès-lors  je  ne  pris  que  les  mêmes  boissons  , 
mais  froides  , deslavemens  froids,  et  dès  le  surlendemain, 
j’étais  parfaitement  guéri.  Quel  trait  de  lumière  !..  J’en  ai 
profité  souvent  depuis  dans  ma  pratique  , et  je  m’en  suis 
très-bien  trouvé.  Quelques  symptômes  propres  aux  affec- 
tions vaporeuses  nous  éclaireront  encore.  » 

« Une  femme  très-irritable  est  prise  , sans  cause  connue 
ou  pour  un  sujet  très-léger  , de  vertiges  , de  défaillance  , 
de  convulsions  terribles.  Elle  est  naturellement  délicate  et 
faible , et  deux  hommes  vigoureux  peuvent  maintenant  à 
peine  la  contenir.  Les  assistons  , instruits  par  leur  raison 
naturelle  ou  par  l’habitude , ouvrent  portes  et  fenêtres 
pour  lui  donner  de  la  fraîcheur.  On  la  dégage  des  vête- 
mens  trop  serrés  ou  trop  chauds  ; on  baigne  ses  mains  dans 
l’eau  froide  , on  lui  en  éponge  le  front  et  les  tempes  , on 
lui  en  fait  avaler  , et  la  malade  recouvre  de  suite  l’usage 
de  ses  sens.  Tous  les  accidens  ont  disparu  sans  même  lais- 
ser de  traces  (1).  » 

De  l’hystérie. 


§ 284.  Cette  maladie  est  à la  femme  ce  que  la  précédente 
est  à l’homme  ; d’où  même  traitement.  Mais  il  faut  ici  s’at- 
tacher avec  un  soin  minutieux  à bien  déterminer  la  cause  , 
et  à reconnaître  les  complications  qui  peuvent  exister.  On 
ne  doit  point  se  borner  à l’examen  attentif  de  l’utérus  ; tous 


(1)  Rozièbe  : Op.cit.,  p.  223-4-5. 
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les  viscères  doivent  être  interrogés  et  en  première  ligne  le 
cœur  et  le  tube  digestif.  « Rejetez  , dit  Pomme  , ces  remè- 
des antihystériques  et  antispasmodiques  , tels  que  le  cas- 
tor , l’éther , le  succin , le  camphre  , Passa  fœlida,  le  musc, 
la  valériane  , la  menthe , les  eaux  spiritueuses  , etc.  ; mais 
préférez  bien  plutôt  les  bains  simples  tièdes  et  froids , sou- 
vent répétés  et  prolongés  plusieurs  heures  ; les  boissons 
mucilagineuses  et  rafraîchissantes  , les  pédiluves,  les  lave- 
mens  froids  , l’eau  pure  pour  boisson  , en  un  mot  une  mé- 
dication émolliente , des  remèdes  doux  et  aucun  stimulant.» 
— « C’est  peut-être  , observe  Georget  (1)  commentant  ces 
paroles , le  seul  auteur  qui  ait  eu  la  sagesse  de  ne  point 
opposer  de  moyens  violens  à un  mal  si  peu  connu  dans  sa 
nature  , et  pour  lequel  les  secours  de  la  pharmacie  sont 
presque  toujours  inutiles,  lorsqu’ils  ne  sont  pas  nui- 
sibles. » 


De  la  nymphomanie  ou  fureur  utérine. 

§ 285.  Due  aux  mêmes  causes  essentielles  que  l’hystérie, 
dont  elle  n’est  pour  ainsi  dire  que  l’exagération , la  nym- 
phomanie réclame  les  mêmes  moyens  que  la  première , seu- 
lement avec  plus  d’énergie  et  de  persévérance  dans  leur 
application.  Un  médecin  distingué  , dont  les  principes  tou- 
tefois sont  rarement  les  nôtres , mais  dont  la  sagacité  est 
parfois  prodigieuse , et  que  nous  nous  faisons  un  plaisir 
et  un  devoir  de  citer  ici , M.  Récamier,  l'un  des  médecins 
de  notre  époque  qui  a le  mieux  compris  l’action  du  froid, 
l’a  souvent  et  utilement  dirigé  contre  la  maladie  dont  nous 
nous  occupons.  Entre  plusieurs  faits  remarquables  qu’il 
possède , se  trouvent  les  deux  suivans  : 

« Une  fille  âgée  de  trente -deux  ans , maigre , pâle , dont 


(1)  Georget  : Op.  cit.,  art.  Hxstéiue. 
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les  règles  coulent  en  petite  quantité  et  irrégulièrement , 
éprouvait  constamment  vers  la  région  utérine  une  ardeur 
brûlante  , accompagnée  d’un  mouvement  fébrile  quotidien, 
d’insomnie  avec  des  rêves  érotiques,  que  sa  chasteté  bien 
constatée  ne  permettait  pas  d’attribuer  au  dérèglement  de 
ses  mœurs.  Sa  physionomie  portait  évidemment  l’empreinte 
de  la  lutte  quelle  livrait  en  vain  à des  désirs  qu’elle  s’efforçait 
en  vain  de  réprimer.  L’usage  des  bains  tièdes  , et  l’absti- 
nence des  excitans  , de  la  nourriture  animale , loin  de  pal- 
lier ses  souffrances,  semblait  les  avoir  accrues.  Deux 
demi-bains  par  jour , de  quinze  à vingt  minutes  de  durée , 
et  d’une  température  de  20°  à -f  24° R.,  renouvelés  pen- 
dant sept  à huit  jours  de  suite , ont  fait  cesser  la  fièvre,  ra- 
mené le  calme  et  le  sommeil.  En  ce  moment  on  la  soumet  à 
l’usage  des  préparations  ferrugineuses,  pour  lâcher  de  ré- 
gulariser le  ffux  menstruel.  » 

« Le  second  fait , plus  probant  encore  que  le  premier  , 
a pour  objet  une  jeune  fille  de  douze  à treize  ans,  non  en- 
core réglée.  Depuis  six  ou  huit  mois , elle  souffrait  de  maux 
de  reins , de  douleurs  aux  parties  sexuelles  , où  elle  por- 
tait incessamment  la  main.  La  sensation  de  volupté  qu’elle 
éprouva  par  cet  attouchement  la  conduisit  à un  autre  ma- 
nège, qu’elle  renouvelait  un  grand  nombre  de  fois  par  jour 
depuis  quelques  mois , lorsque  son  amaigrissement  croissant 
et  la  perte  de  sa  fraîcheur  naturelle  donnèrent  l’éveil  à sa 
mère , à laquelle  celle  jeune  personne  fit  ses  confidences  , 
avouant  ingénument  comment  elle  avait  été  conduite  à sa- 
tisfaire un  penchant  irrésistible.  On  fit  valoir  auprès  de  la 
malade , pour  la  détourner  de  ces  pratiques , toutes  les  rai- 
sons suggérées  par  les  circonstances  ; on  joignit  une  sur- 
veillance très-active,  des  distractions  de  toute  espèce  et 
l’usage  des  bains.  Rien  ne  fit  contre  des  habitudes  auxquelles 
elle  cédait  malgré  elle , en  présence  même  de  ses  parons. 
Quelques  bains  froids , employés  d’après'  les  règles  pre- 
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scrites  , éteignirent  immédiatement  cette  ardeur  désordon- 
née. En  ce  moment  on  a remplacé  les  bains  généraux  par 
les  bains  locaux.  Toute  sensation  irrégulière  du  côté  de  la 
région  utérine  a entièrement  cessé.  Voici  en  quoi  consiste 
la  méthode  réfrigérante  appliquée  à cette  maladie.  » 

« Les  bains  locaux  ou  bains  de  fauteuil  doivent  presque 
toujours  précéder.  La  température  de  ces  bains,  maintenue 
à un  degré  modéré  , et  abaissée , suivant  la  susceptibilité  , 
de 24 à -f- 20° R.,  jusqu’à  14,  /l2oumême-f-10oR.  Lamalade 
y reste  plongée  pendant  dix  minutes , un  quart  d'heure  ou 
vingt  minutes , plus  ou  moins;  après  quoi  elle  en  est  retirée 
et  convenablement  essuyée.  On  répète  ces  bains  tous  les 
jours.  Il  est  bon  de  remarquer  que  le  bain  local  est  promp- 
tement échauffé  par  la  malade,  de  manière  que  si  le  besoin 
exigeait  de  la  replonger,  il  serait  nécessaire  d’y  ajouter  de 
l’eau  froide.  Pendant  qu’on  administre  ces  bains  locaux , 
on  agit  en  même  temps,  par  les  injections,  dans  le  conduit 
vaginal  et  dans  le  rectum.  Ces  sortes  d’injections  soutien- 
nent l’efficacité  du  bain,  en  procurant  à l’intérieur  les  effets 
qu’il  procure  à la  surface  du  corps.  La  température  de  ces 
injections  doit  être  de  trois  ou  quatre  degrés  plus  élevée 
que  celle  du  bain  : la  raison  , c’est  que  l’intérieur  du  corps, 
plus  chaud  que  l’extérieur , est  plus  sensible  et  ressent  plus 
vivement  les  impressions  du  froid  Deux  autres  injections 
vaginales  par  jour , d’après  la  méthode  usitée , et  autant 
d’injections  par  le  rectum,  après  avoir  évacué  le  gros  in- 
testin, sont  en  général  la  mesure  ordinaire  de  cet  auxiliaire 
des  bains  locaux.  » 

« Les  affusions  locales  sur  la  région  hypogastrique  ont  plus 
d’utilité  encore  que  les  injections  et  surtout  que  les  bains. 
D’abord  l’abaissement  de  l’eau  qui  sert  aux  affusions  est 
plus  grand  : la  température  n’excède  pas  dix-huit  degrés 
et  peut  être  réduite  au  dessous  de  dix  degrés;  et  puis  la 
hauteur  de  un  ou  deux  pieds , de  laquelle  on  laisse  tomber 
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l’eau,  accroît  son  énergie.  L’action  des  affusions,  beaucoup 
plus  prompte  que  celle  des  bains  , indique  d’avance  qu’elles 
ne  doivent  pas  se  prolonger  pendant  le  même  espace  de 
temps.  Deux  ou  trois  minutes  suffisent,  en  général,  surtout 
si  l’on  emploie  conjointement  les  moyens  précédens.  Les 
bains  frais  complètent  la  méthode  réfrigérante  du  traite- 
ment de  la  nymphomanie.  L’instrument  de  leur  administra- 
tion est  toujours  une  baignoire  dans  laquelle  on  plonge  la 
malade.  La  température  de  ces  bains  est  plus  élevée  que 
celle  des  bains  locaux  et  des  affusions  ; elle  est  depuis  20, 
jusqu’à  24  et  même  2G°  R.,  dans  la  saison  rigoureuse, 
et  de  4 à 5 degrés  plus  bas  dans  la  saison  chaude.  La  durée 
de  ces  bains  est  de  deux  ou  trois  minutes  quand  ils  sont 
d’une  basse  température,  et  de  cinq,  dix  ou  quinze  minutes 
quand  leur  température  est  de  — )—  26°  R.  et  au  dessus.  On  en 
recommande  trois  ou  quatre  par  semaine , particulièrement 
si  dans  les  intervalles  on  ne  fait  pas  usage  des  bains  locaux 
ni  des  injections.  » 

« Dans  les  cas  ordinaires  de  nymphomanie , une  réfrigé- 
ration locale  suffit  à l’indication.  On  choisit  alors  entre  les 
bains  locaux  et  les  injections.  Quand  l’affection  résiste  à 
l’un  ou  à l’autre  de  ces  topiques,  on  les  combine  ensemble 
de  manière  à faire  prendre , dans  le  même  jour , ou  alter- 
nativement de  deux  jours  l’un  , un  ou  deux  bains  de  fau- 
teuil, plusieurs  injections  et  quelques  affusions.  Ce  n’est 
que  dans  les  circonstances  où  le  système  général  témoigne, 
par  la  fièvre,  qu’il  participe  à la  surexcitation  des  organes 
génitaux,  qu’on  fait  intervenir  les  bains  généraux.  Du  reste, 
la  contre-indication  de  la  méthode  réfrigérante  se  déduira 
ici  comme  partout  ailleurs  de  la  présence  d’une  inflamma- 
tion ou  d'une  aptitude  à la  contracter  » (1). 


(1)  Récamieh  ; Journal  dos  connaiss.  mèd.y  15  juillet  1835,  p.  359. 
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De  l’hypochondiie  ou  de  la  névropathie  (hypochondrie  ordinaire,  h y- 
pochondrie  avec  maux  réels  et  délire  continu , hypochondrie  pure- 
ment mentale). 

§ 286.  L’hypochondrie  est  constamment  le  double  pro- 
duit d’une  double  surexcitation  de  l’appareil  digestif,  sur- 
tout de  sa  partie  supérieure , qui  est  en  rapport  plus  intime 
avec  le  cerveau , et  de  certaines  portions  de  ce  dernier 
viscère , où  certaines  forces  sont  exubérantes  tandis  que  les 
autres  sont  trop  faibles  ; on  comprend  qu’elle  est  une  des 
névroses  où  le  froid  est  indiqué  avec  le  plus  d’avantage , 
au  dehors  comme  au  dedans  , mais  à condition  d’un  usage 
persévérant.  Rondelet,  Lieutaud,  Hancok , Pomme,  etc., 
se  sont  appesantis  sur  ce  point  important  de  thérapeutique  ; 
etLeuthner  (1)  a composé  un  livre  pour  prouver  que  l'hypo- 
chondrie  peut  être  guérie  par  le  seul  usage  de  l’eau  froide. 
On  habituera  les  personnes  atteintes  de  cette  maladie  à di- 
gérer avec  l’eau  seule  et  sans  addition  de  stimulant  vi- 
neux ou  autre  quelconque.  On  leur  fera  prendre  souvent 
de  la  glace  à l’intérieur , préférablement  le  soir , après 
complète  et  dernière  digestion  ; on  les  habituera  également 
à se  faire  fréquemment  des  ablutions  et  des  fomentations 
sur  l’épigastre , les  hypochondres  , la  tête  et  le  cœur , sui- 
vant les  prédominances  de  surexcitation  viscérale , et  sui- 
vant qu'il  existe  ou  n’existe  pas  de  contre-indication , et 
à prendre  des  bains  frais , par  immersions  répétées , et 
avec  natation  prolongée,  etc. 


(1)  Ledihner  (J.-N.-A.)  : Gazette  de  Saltz , 1782,  n°  12. 
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CHAPITRE  IY. 

DU  FROID  CURATIF  MÉDICAL  DANS  LES  ALTÉRATIONS  ORGANIQUES, 
QUI  DEVIENNENT  QUELQUEFOIS  DES  MALADIES  PRÉDOMINANTES. 

§287.  Produits  de  l’inflammation , de  la  sub-inflamma- 
tion  ou  de  la  névrose , ces  maladies  sont  encore  utilement 
modifiables  par  le  froid.  Mais  cet  agent  leur  est  surtout  ap- 
plicable lorsque , dans  leur  marche  fatale , ces  altérations 
passent  ou  reviennent  à l’état  d’inflammation. 

Des  altérations  de  tissus  ( tuméfactions , ulcérations , extravasations). 

§ 288.  Tant  que  ces  altérations  sont  stationnaires  et  ab- 
irritatives,  le  froid  n’y  peut  rien  ; mais  lorsqu’elles  sont  de- 
venues le  siège  d’un  mouvement  inflammatoire  et  qu’elles 
tendent  à la  désorganisation,  alors,  « tant  que  l’état  inflam- 
matoire existe , il  faut  le  combattre  par  les  moyens  connus, 
l’eau  froide,  les  douches,  les  irrigations  (1).  » Quand  les 
douleurs  sont  très-violentes , on  associe  au  froid  divers 
narcotiques.  Toutefois,  quelle  que  soit  notre  confiance  dans 
cet  ordre  d’agens  thérapeutiques,  nous  n’oserions  pro- 
mettre avec  Pouteau  (2)  la  guérison  du  cancer  par  le  seul 
usage  de  l’eau  froide. 

Le  froid  sera  donc  ici  applicable  extérieurement  pour 
détruire  l’irritation  locale , et  au  dedans  pour  combattre  ou 
prévenir  la  complication  gastro-intestinale  que  ces  maladies, 
dans  leur  marche  funeste , tendent  sans  cesse  à produire  et 
produisent  nécessairement  (diathèse) , si  elles  ne  sont 
promptement  anéanties.  On  a pu,  à l’aide  d’un  traitement 
conçu  d’après  ces  principes , maintenir  long-temps  inertes 


(1)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  V,  p.  250. 

(2)  Pouteau  : Op.  cit.,  t.  1er,  p.  95f  1Q5  et  131. 
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ou  stationnaires,  et  même  quelquefois  guérir  ces  altérations 
fort  avancées.  C’est  ainsi  que , indépendamment  des  exem- 
ples de  Pouteau  et  de  quelques  autres  encore , un  vieillard 
qui  avait  présenté  tous  les  symptômes  de  la  désorganisation 
squirrheuse  ou  plutôt  cancéreuse  de  l’estomac,  s’étant  rétabli 
sous  l’influence  d’un  traitement  physiologique  où  dominait 
l’aclion  du  froid  ; quand  il  eut  succombé  quelques  années 
plus  tard,  d'une  autre  maladie , on  trouva  l’ouverture  pylo- 
rique  de  l’estomac,  maintenue  libre,  entourée  d’une  tumeur 
large , inégale , mais  aplatie,  refroidie  ; et  qui  présentait  les 
restes  manifestes  d’un  ancien  cancer  (1).  Quant  à moi,  je 
crois  avoir  évité , pour  mon  propre  compte , le  sort  de  ce 
vieillard , et  avoir  arrêté  chez  plusieurs  malades  quelques 
unes  de  ces  altérations  organiques  dans  leur  mouvement 
désorganisaleur. 


CHAPITRE  V. 

DU  FROID  CURATIF  MÉDICAL  DANS  LES  MALADIES  DES  FLUIDES 

(stagnans,  Hua  ns  et  dénaturés). 

§ 289.  Certes  le  froid , moins  que  tout  autre  moyen , ne 
peut  avoir  d’action  sur  les  fluides  indépendamment  des  so- 
lides. Mais  comme  je  suis  fermement  convaincu  qu’il  faut 
en  général  et  particulièrement  dans  ces  maladies  tenir 
compte  de  l’état  des  solides  ; je  pense  que  c’est  sur  cet 
état , sur  les  indications  physiologiques  ou  pathologiques 
qui  en  découlent,  qu’il  convient  de  régler  l’administration  du 
froid  dans  les  maladies  des  fluides.  Néanmoins  il  existe , 
ainsi  que  l’a  établi  le  professeur  Broussais  (2) , quatre 


(1)  Annales  de  la  médecine  physiologique. 

(2)  Bhoussais  : Op.  cit .,  t.  V,  p.  263. 
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grandes  séries  de  maux  où  les  fluides  fournissent  les  indica- 
tions prédominantes  ; nous  allons  les  étudier. 

Des  hémorrhagies  en  général. 

§ 290.  Les  hémorrhagies,  à part  leur  disposition  quel- 
quefois appréciable,  étant  suites  ou  moteurs  des  inflamma- 
tions et  des  sub-inflammations , dont  elles  reconnaissent 
les  causes  générales , et  ayant  pour  prémier  élément  la 
congestion  sanguine;  les  hémorrhagies,  quand  on  juge 
convenable  de  les  arrêter , réclament  constamment  l’action 
du  froid  terrestre  et  atmosphérique  intùs  et  extra , auquel 
on  peut , au  besoin  , surtout  dans  ce  dernier  mode  d’appli- 
cation ( terrestre  extérieur  ) , ajouter  les  astringens  végé- 
taux ou  minéraux.  Quant  à la  loi  d’Hippocrate  : In  his 
autem frigido  uti  oportet  unde  sanguis  erumpit  aut  erupturus 
est , non  super  ipsa  sed  circà  hœc  unde  influit...  » , elle 
nous  semble  avoir  une  médiocre  valeur  pour  ceux  qui 
ne  se  décident  à arrêter  l’hémorrhagie  que  sur  bonne 
et  flagrante  indication  , et  qui  n’appliquent  le  froid  que 
d’après  les  principes  physiologiques  posés  ailleurs. 

De  l’épistaxis. 

§291.  Avant  de  se  décider  à combattre  l’épistaxis,  il  faut 
en  étudier  avec  soin  la  cause  prochaine  et  éloignée , et  dé- 
terminer s’il  y a ou  non  opportunité  à l’arrêter.  Dans  le  pre- 
mier cas , le  froid  intùs  et  extrà  en  triomphe  presque  tou- 
jours seul,  quand  il  est  convenablement  administré.  Ré- 
cemment encore  j’en  ai  ainsi  supprimé  un  fort  inquiétant 
chez  un  enfant  de  trois  ans,  à l’aide  d’injections  naso-anales 
et  de  boissons  frappées  à la  glace. 

« Une  jeune  fille  de  campagne , robuste , après  six  jour- 
nées de  fenaison  à l’ardeur  d’un  soleil  Jjrùlunt , fut  prise 


&30  THAITÉ  DU  PROIÜ. 

tout  à coup  d’une  douleur  de  tête  violente , avec  boursouf- 
flure  érysipélateuse  de  la  ligure  , et  d’une  hémorrhagie  na- 
sale considérable,  qui  la  réduisit  bientôt  à l’extrémité. 
Quelques  compresses  d’eau  froide  sur  la  tête  , la  figure  , 
les  mains  , le  cou,  avaient  inutilement  arrêté  cette  hémor- 
rhagie à plusieurs  reprises.  Lorsque  je  m’y  transportai 
quelques  jours  après , la  malade  venait  de  recevoir  les 
derniers  secours  de  l’église  : la  faiblesse  était  extrême , 
la  tête  brûlante , le  pouls  petit  et  accéléré , ce  qui 
m’annonçait  encore  beaucoup  d’effervescence  intérieure  ; 
on  continua  les  mêmes  fomentations  froides  ; j’y  joignis 
une  limonade  très  - froide , faite  avec  le  sirop  de  vi- 
naigre , pour  boisson  , et  deux  lavemens  les  plus  froids 
possibles  par  jour.  Le  sang  s’arrêta  le  jour  même,  et  ne  re- 
parut plus  qu’une  seule  fois  en  très- petite  quantité.  Elle  en- 
tra de  suite  en  convalescence  et  guérit  radicalement  (1).  » 

De  l’hémoptysie  ou  crachement  de  sang. 

§ 292.  Il  est  essentiel , avant  tout , de  déterminer  si  la 
congestion  se  fait  dans  un  poumon  malade  ou  non  avant  l’hé- 
morrhagie ; car , bien  que  les  moyens  soient  les  mêmes  , on 
peut  les  appliquer  beaucoup  plus  efficacement  et  plus  har- 
diment dans  ce  dernier  cas  que  dans  le  premier.  Quoi  qu’il 
en  soit , après  les  émissions  sanguines  convenables  , si  elles 
sont  jugées  nécessaires,  « le  malade  doit  se  tenir  complè- 
tement immobile  , et  ne  point  parler , même  à voix  basse.  Il 
ne  doit  boire  que  de  l’eau  fraîche,  avec  addition  d'un  peu 
de  sucre,  de  mucilage  ou  de  gomme  tout  au  plus.  Dans  les 
pays  chauds  et  chez  les  personnes  qui  ont  une  vive  réac- 
tion , on  se  trouve  bien  d’appliquer  le  froid  , la  glace  sur 
la  poitrine , ou  tout  au  moins  de  la  découvrir  et  de  la  ra- 
fraîchir en  la  mettant  en  contact  avec  l’air  ; d'y  appliquer 


(1)  Rozièrk  : Op,  cit.,  p.  244, 
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des  topiques  rél’rigérans,  par  intervalle  ou  d’une  manière 
continue , pour  diminuer  la  congestion  ; on  agit  ainsi  avec 
toute  la  persévérance  possible  , tant  que  les  crachats  con- 
tinuent d’être  mêlés  de  sang  , etc.  (1).  » 

Je  pourrais  citer  ici  quelques  exemples  à l’appui  de  cet 
exposé;  mais  je  n’en  connais  pas  de  plus  concluant  que  celui 
que  je  rapporte  du  docteur  G***,  au  chapitre  des  inflam- 
mations du  poumon  (§  230) , et  nous  y renvoyons  le  lec- 
teur. 

De  l’hématémèse  (melœnu). 


§ 293.  Pouvant  agir  immédiatement  sur  le  lieu  de 'l’hé- 
morrhagie , on  obtient  ici  de  très-beaux  résultats  du  froid 
intùs  et  extra.  Ainsi  pendant  qu’on  stimule  et  qu’on  ré- 
chauffe les  extrémités  , ordinairement  refroidies  , on  donne 
les  boissons  froides , adoucissantes  d’abord , puis  rafraî- 
chissantes et  acidulés,  et  enfin  légèrement  astringentes. 
Les  lavemens  frais  ne  sont  pas  non  plus  négligés  ; pas  plus 
que  les  lotions  et  les  applications  sur  l’épigastre  , alors  sur- 
tout qu’il  y a beaucoup  de  chaleur  et  de  réaction.  Je  pos- 
sède deux  observations  intéressantes  et  très-concluantes 
dans  la  question  ; mais  je  me  bornerai  à citer  ici  celle  qu’a 
consignée  M.  Broussais  (2)  dans  son  Cours  de  Pathologie  ; 
observation  que  je  pourrai  d’ailleurs  compléter. 

«Je  fus  appelé,  l’automne  dernier,  pour  un  jeune 
homme  qui  avait  fait  une  chute  de  tilbury  aux  Champs- 
Elysées.  Lorsque  j arrivai,  on  l’avait  saigné;  il  était  dans 
sou  lit , immobile , presque  sans  pouls , la  figure  décom- 
posée , dans  une  prostration  effrayante.  Les  personnes  qui 
se  trouvaient  près  de  lui  disaient  ; quel  malheur  qu’on 


(1)  Broussais  : Op.cit.,  t.  Y,  p.  301, 

(2)  lLid,.,  p.  2%. 
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l’ait  saigné  ! Comme  je  connais  les  sympathies  d’un  esto- 
mac souffrant , il  me  parut  que  cet  état  d’accablement  était 
l'effet  de  la  souffrance  de  cet  organe.  Je  le  palpai , le  com- 
primai , et  il  sortit  par  la  bouche  une  fusée  de  sang  noir 
si  brusquement,  que  je  n’eus  pas  le  temps  de  l’éviter,  et 
que  j’en  fus  inondé.  Il  s’en  était  amoncelé  une  masse  con- 
sidérable dans  l’estomac  pendant  la  syncope.  Le  jeune 
homme  était  vigoureux  : après  qu’il  eut  vomi  ce  sang , je  lui 
fis  appliquer  des  sangsues  à l’estomac  pour  prévenir  le 
développement  d’une  gastrite , et  au  cou , pour  obvier  aux 
suites  de  la  commotion  , et  depuis  lors  il  ne  s’aperçut  plus 
de  rien.  » — J’ajouterai  que  , médecin  ordinaire  et  ami  du 
malade  , je  fus  appelé  immédiatement  après  l'accident  ; 
mais  qu’étant  en  ce  moment  à la  campagne  , à quelques 
lieues  de  Paris , je  ne  pus  être  de  retour  que  le  soir  assez 
tard;  vers  cette  heure,  la  prévision  de  l’illustre  maître  com- 
mençait à se  vérifier  : une  forte  réaction , une  fièvre  vio- 
lente, qu’il  avait  redoutée,  se  déclaraient;  incertain  d’abord 
si  je  saignerais  de  nouveau  le  malade,  d’après  la  prescrip- 
tion additionnelle  de  M.  Broussais,  je  me  décidai  à adminis- 
trer le  froid  par  haut  et  bas.  Notre  ami  en  usa  largement , 
et  il  eut  liçu  de  s’en  féliciter;  car  ce  moyen  ne  tarda  point  à 
abattre  la  réaction  ; il  fit  tomber  le  pouls,  provoqua  le  som- 
meil et  rendit  la  saignée  inutile. 

Des  hémorrhagies  intestinales. 

§ 294.  Elles  sollicitent  le  même  genre  de  traitement,  si 
ce  n’est  qu’on  doit  insister , plus  encore  que  dans  le  cas 
précédent , sur  les  lavemens  froids , principalement  quand 
l’hémorrhagie  a lieu  dans  le  gros  intestin. 

De  l’hématurie. 

295.  Soit  qu’elles  siègent  dans  les  reins,  dans  la  vessie 
ou  le  canal  de  l’urètre  , mais  surtout  dans  ces  deux  derniers 
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organes , l’hématurie  s’amende  ou  cède  sous  l’influence  du 
froid  intùs  et  extra.  Aussi  les  chirurgiens  spéciaux  des  ma- 
ladies des  voies  urinaires,  et  surtout  MM.  Civiale , Amussat, 
Leroy  d’Étiolles,  Ségalas,  Labat,  etc.,  en  font-il  un  très- 
grand  usage  dans  ces  cas  d’irritation  hémorrhagique  fluente. 
Moi-même  je  pourrais  consigner  ici  quelques  cas  remar- 
quables de  ce  genre.  Quant  aux  injections , la  maladie  sié- 
geant dans  la  vessie,  on  peut  se  servir  utilement  de  la  sonde 
à double  courant , du  professeur  Jules  Cloquet. 


Hémorrhagies  de  l’appareil  utérin  ( mànorrhagie  , métrorrhagie,  amé- 
norrhée, ménespausio). 


§ 296.  11  est  rare  que  les  hémorrhagies  utérines  ne  soient 
le  produit  d’une  irritation  directe  de  l’utérus , ou  d’une 
irritation  indirecte  , provocatrice  d’un  viscère,  notamment 
de  l’appareil  digestif,  qui  se  décharge  et  se  débarrasse  de 
sa  congestion  sur  Yèmonctoir  naturel  ; c’est  dire  qu’elles 
réclament  impérieusement  le  froid  terrestre  et  atmosphé- 
rique , intùs  et  extra.  Dans  les  aménorrhées , même  phéno- 
mène , opposé  à celui  qui  fait  ici  l’objet  particulier  de  notre 
élude  , mais  qui  est  souvent  lié  aux  mêmes  causes  (1).  Le 
froid,  à défaut  d’application  directe,  peut  être  administré 
indirectement  sur  les  organes  malades  et  révulsifs  des 
règles , autres  que  les  poumons.  Le  froid  intérieur  est  d’une 
utilité  constante  , principalement  dans  l’aménorrhée , du 
moins  primitivement , l’estomac  et  l’intestin  supérieur  étant 
alors  plus  ou  moins  irrité.  M.  Strambio  cite , dans  son  Jour- 
nal, t.  XII,  p.  262 , l’observation  d’une  suppression  de 
lochies  qu’il  combattit  ainsi  avec  beaucoup  de  succès  par 
le  froid. 


(■1)  Irritations  du  cœur,  do  l'estomac  par  les  passions  tristes , par 
l’abus  des  cmmùntigogacs , etc. 
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Quant  à la  méhorrhagie , lorsquelle  est  portée  à l’excès  , 
et  qu'il  est  urgent  de  l’arrêter,  il  faut,  conjointement  avec 
la  compression  de  l’aorte  ventrale  (Bandelocque neveu)  etc., 
employer  largement  le  froid  intérieur  et  extérieur.  Tel  est 
du  moins  , sans  parler  du  nôtre , l’avis  des  médecins  et  des 
accoucheurs  les  plus  justement  célèbres,  et  principalement 
de  Baudelocque(l) , de  MM.  Dubois  (2) , Capuron  , Désor- 
meaux  (3) , Everat , Moreau  (4) , Broussais  (5) , Hoffmann  , 
Leake  (6),  Bezold  (7),  Foulcault  (8),  etc.  En  même  temps 
donc  qu’on  donnera  les  lavemens  , les  boissons  froides  et 
acidulés , et  même  la  glace  à l’intérieur,  on  exposera  la 
femme  à l'air  libre  ; on  l’aspergera  d’eau  froide  sur  la 
vulve , les  seins  et  l’hypogastre , que  l’on  recouvrira  par- 
fois de  compresses  imbibées  de  ce  liquide , et  aussi  de 
glace  en  substance  ; enfin  ces  liquides , rendus  plus  ou 
moins  astringens,  et  la  glace  elle-même  sont  portés  vers  la 
vulve,  la  matrice  et  jusque  dans  son  intérieur,  lorsqu’il 
s’agit  d’une  hémorrhagie  intérieure  ou  perte  interne  après 
l’accouchement,  ou  après  l’avortement  naturel  ou  provo- 
qué. Dans  ces  affections , « Hoffmann  et  Leake  louent  beau- 
coup l’eau  froide  bue  en  grande  quantité.  Bézold  dit  avoir 


(1)  Baudeloque  (J.-L.)  : L’art  des  accouchemens;maladies  des  femmes 
et  des  enfans , etc.  ; Paris  1781-1815  , etc. 

(2)  Dubois  (Ant.)  : Cours  de  chiruryie  inédits  ; et  Dubois  (Paul)  : 
Thèses  et  mémoires  divers. 

(3)  Désormeaux  : Divers  articles  et  mémoires  sur  l'ohstétrite,  et  les 
maladies  des  femmes  et  des  enfans. 

(4)  Moreau  (F. -J.)  : Traité  des  accouchemcns  , des  maladies  des 
femmes  et  des  enfans  ; Paris  4837. 

(5)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  Y,  p.  328. 

(6)  Leake  (John)  : A practical  essay  on  tlie  diseuses  of  thc  viscera; 

London,  4792,  in-8°. 

(7)  Bezold  : Dissertât,  de  hemorrh.  ut.  part,  inseq. 

(8)  Foulcaui.t  : Gazette  médicale , du  24  mai  4838,  p.  483. 
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Vil  employer  avec  un  prompt  succès  les  lavemens  d’eau  à 
la  glace  dans  un  cas  désespéré.  On  applique  des  linges 
trempés  dans  l’eau , le  vinaigre , l’oxycrat , les  différentes 
solutions  salines , et  même  de  la  glace  sur  la  région  lom- 
baire , sur  l’hypogastre  , sur  la  vulve  el  sur  la  partie  supé- 
rieure des  cuisses.  Dans  des  cas  qui  paraissent  ne  laisser 
aucune  ressource , on  a réussi  à arrêter  l’hémorrhagie  en 
faisant  d’abondantes  affusions  d’eau  froide  sur  la  région  du 
bassin.  Les  bains  de  siège,  ou  les  bains  entiers  froids  ont 
aussi  été  employés.  On  a recommandé  des  injections  astrin- 
gentes et  l’introduction  des  pessaires  astringens  dans  le 
vagin  (1).  » 

A ces  faits,  hâtons-nous  d’ajouter  celui  dont  l’Aca- 
démie de  médecine  a reçu  communication  , dans  sa  séance 
du  1"  octobre  dernier , et  dont  M.  Capuron  a fait  un 
rapport  favorable.  Il  s’agit  d’un  cas  grave  de  métrorrhagie, 
observé  par  M.  Foucault,  sur  une  femme  de  trente-trois 
ans , à la  suite  d’une  fausse  couche  de  six  mois.  La  perte 
durait  depuis  plusieurs  jours  ; le  seigle  ergoté,  la  com 
pression  de  l’aorie , les  remèdes  réfrigérans  et  le  repos 
avaient  réussi  à diminuer  l’hémorrhagie  ; mais  comme 
celle-ci  s’était  renouvelée  plusieurs  fois , de  manière  à 
faire  craindre  pour  la  vie  de  la  malade,  M.  Foucault  s’avisa 
de  porter  une  sonde  dans  le  col  de  l’utérus,  et  d’y  établir 
un  courant  continu  d’eau  froide.  Cette  tentative  eut  un 
plein  succès , la  perte  ne  s’est  plus  reproduite,  et  la  gué- 
rison s’est  confirmée.  On  peut  admettre,  avec  l’auteur  de 
Cette  observation  , que  le  même  moyen  pourra  trouver 
d'heureuses  applications  dans  d’autres  espèces  d’hémor- 
rhagies utérines , et  sans  doute  aussi  dans  la  plupart  des 
affections  organiques  du  col. 

Mais  le  mode  d’emploi  du  froid  le  plus  ingénieux  et  le 


(1)  Df.sormeaüx  : Op.  cit.,  art.  Métrobuiiagie  , p.  298. 
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plus  efficace  pour  combattre  l’hémorrhagie  utérine  après 
l’accouchement,  le  placenta  étant  retenu  dans  la  matrice , par 
l’état  d’inertie  de  ce  viscère  ou  par  touteautre  cause,  est  sans 
contredit  celui  proposé  par  le  docteur  Mojon  (1)-,  il  consiste  à 
injecter  par  la  veine  ombilicale  un  liquide  froid  styptique , 
ou  préférablement  l’eau  simple  à très-basse  température. 
Aussitôt  les  contractions  utérines  se  réveillent , le  placenta 
est  expulsé,  et  la  matrice  revenant  sur  elle-même,  l’hémor- 
rhagie a cessé.  Aussi  l’heureuse  idée  du  savant  professeur 
de  Gènes  a-t-elle  été  promptement  adoptée  par  les  accou- 
cheurs les  plus  distingués  d’Italie , de  France  et  d’Alle- 
magne , et  a-t-elle  reçu  une  mention  particulière  dans  le 
Traité  des  accouchemens  du  professeur  Velpeau,  t.  2, 
p.5  48. 

Je  possède  un  grand  nombre  de  faits  qui  attestent  ici  la 
puissance  du  froid , même  employé  seul  ; mais  je  préfère 
en  consigner  un,  où  la  gravité  du  cas  m’a  porté  à y associer 
un  médicameni  dont  on  abuse  sans  doute , mais  qui  dans 
certaines  circonstances , et  en  particulier  vers  la  fin  des  hé- 
morrhagies excessives,  ou  dans  celles  qui  sont  accompagnées 
d’une  extrême  faiblesse,  peut  procurer  de  très-heureux 
résultats. 

Madame  D***  , rue  de  Grammont,  femme  de  vingt-huit 
à trente  ans.  grande  et  svelte,  mais  d'une  bonne  con- 
stitution ayant  fait  trois  enfans  dont  je  l’ai  accouchée 
heureusement  : le  dernier,  il  y a cinq  ans  environ , me 
fit  brusquement  appeler  au  milieu  de  la  nuit  du  22  jan- 
vier 1S36.  Elle  venait  de  rendre  un  fœtus  de  quelques  se- 
maines (7  à 8)  sur  son  placenta  : une  hémorrhagie  assez 
abondante  s’ensuivait , et  la  matrice  revenait  lentement  sur 


(1)  Considérations  sur  un  nouveau  moyen  proposé  par  le  docteur 
Mojon,  pour  l’extraction  du  placenta , pnr  le  docteur  P.  Calderoni  ; 
Gènes,  J $28. 
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elle -même.  Comme  la  malade  était  encore  faible  et  conva- 
lescente d’une  maladie  grave  (gastro  entérite  typhoïde) 
qu’elle  venait  de  faire  (1),  je  me  tins  sur  mes  gardes.  Je 
prescrivis  d'aérer  l’appartement , dont  l’air  était  chaud  et 
fétide  ; une  chaleur  très-modérée  du  lit , la  position  hori- 
zontale , les  boissons  froides  et  les  Iavemens  à peu  près  à la 
même  température  ; et  comme  la  malade , exténuée,  mani- 
festait le  désir  de  se  reposer,  je  m’en  retournai,  recomman- 
dant au  mari  et  à la  garde  de  veiller  attentivement,  et  de  m’al- 
ler promptement  chercher  aux  premiers  symptômes  que  je 
leur  indiquai.  On  ne  vint  pas; mais,  inquiet,  jeretournai  de 
bonne  heure  auprès  de  madame  D***.  L’hémorrhagie,  quoi- 
que modérée,  persistait,  et  la  malade  s’affaiblissait..  J’ap- 
pliquai le  froid  un  peu  plus  largement  et  à une  température 
plus  basse,  mais  non  aussi  hardiment  que  je  l’aurais  voulu  , 
retenu  que  j’étais  par  l’état  de  faiblesse  et  d’épuisement  de  la 
malade.  Néanmoins  , elle  parut  se  trouver  mieux , et  je  la 
quittai  encore , renouvelant  mes  recommandations  au  mari 
et  aux  assistans.  Mais  quand,  le  soir,  je  revins,  l’hémorrha- 
gie persistait,  la  matrice  ne  revenait  sur  elle-même  qu’avec 
une  extrême  lenteur,  madame  D***  s’affaiblissait  à vue  d’œil 
et  était  menacée  d’une  syncope  au  moindre  mouvement... 

Alors  je  fus  vraiment  consterné , et  je  voulus  donner  aus- 
sitôt le  seigle  ergoté  à haute  dose.  Toutefois,  me  rappelant 
les  répugnances  du  professeur  Capuron , mon  maître  , pour 
ce  moyen,  je  voulus  l’entendre  : il  était  absent...  J’appelai 


(1)  Cette  maladie  avait  été  tellement  violente  que  , dans  le  soupçon 
même  de  la  grossesse,  j’avais  été  obligé  d’appliquer  plusieurs  fois  les 
sangsues  à l’épigastre  et  aux  hypochondres.  Cependant  il  n’en  était 
résulté  aucun  accident,  et  la  convalescence  marchait  franchement, 
lorsque  madame  D***  voulut  se  lever  trop  tôt , malgré  ma  défense 
doublement  motivée,  et  par  la  faiblesse  de  la  maladie  et  par  sa  grossesse 
présumée , et  provoqua  ainsi  son  avortement. 
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son  aide  distingué,  M.  le  docteur  Bazignan  (1),  qui  ne  fit  que 
m’encourager  dans  ma  résolution.  En  même  temps  que 
je  maintenais  le  froid  sur  l’hypogastre  et  la  vulve  (j’aurais 
dû  le  porter  sur  le  col  ou  dans  l’utérus  lui-même  ; mais  je 
respectais  le  caillot  utérin),  je  donnai  le  seigle  ergoté  à la 
dose  de  dix-huit  grains  en  trois  fois.  Dès  la  seconde  dose, 
lamatrice  entra  en  contraction,  chassa  le  caillot  qu'elleconte- 
nait;  et,  à partir  de  ce  moment,  tous  les  accidens  furent 
conjurés , et  la  malade  entra  pour  la  seconde  fois  en  conva- 
lescence : convalescence  qui  toutefois  a été  longue  à raison 
de  l’anhémie  profonde , et  de  la  rigueur  de  la  saison.  Du 
reste,  la  malade  s’est  parfaitement  rétablie , et  jouit  aujour- 
d’hui de  la  meilleure  santé. 

Le  docteur  Strambio  (2)  rapporte  un  cas  de  suppression 
des  lochies  où  il  obtint  également  les  meilleurs  résultats  de 
l’emploi  du  froid  intùs  et  extrà. 

Hémorrhagies , de  la  peau  saine  ou  malade. 

§ 297.  Que  celte  maladie  soit  partielle  ou  générale  (car 
bien  que  cette  dernière  soit  rare , on  peut  la  concevoir  sous 
l’influence  de  l’hypérhémie  générale  des  capillaires  de  la 
peau  , et  elle  a d’ailleurs  été  observée  ) , que  cette  mala- 
die , dis-je  , soit  locale  ou  universelle  (sueur  de  sang),  le 
froid  intus  et  extrà , terrestre  et  atmosphérique , en  est  la 
principale  médication.  On  le  dirige  alors  non  seulement 
contre  la  maladie  principale , mais  encore  contre  les  com- 
plications ou  les  viscèrites  qui  peuvent  en  être  le  point  de 
départ.  Ainsi  l’irritation  de  l’estomac  et  des  intestins  ; ainsi 
la  diathèse  irritative  générale  du  cœur  et  du  système  ar- 
tériel. 


(1)  Bazignan  (J. -B.)  : Dans  les  cas  de  présentations  vicieuse  du 
fœtus , que  convient-il  de  faire  P etc.  ; Paris,  1833. 

(2)  Si&aubio  : Giornale  analitico  di  medicina , t.  XII , p.  26 
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L’air  frais  d’une  latitude  moins  chaude  que  celle  où  vit 
habituellement  le  malade  ; les  boissons  froides  à l’intérieur; 
les  lavemens,  les  lotions,  les  applications  simples  ou  nar- 
cotiques à la  même  température  ; les  bains  également 
froids , long-temps  prolongés  avec  natation  , etc. , tels  sont 
les  divers  modes  d’emploi  du  froid  dans  cette  maladie  , 
heureusement  assez  rare. 


Des  hémorrhagies  internes  ou  qui  ne  sortent  point  au  dehors. 

§ 298.  Rien  à ajouter  à ce  que  nous  avons  dit  pour  les 
hémorrhagies  de  l’estomac  , des  intestins  , de  l’utérus  et 
de  la  vessie.  Quant  à celles  du  péricarde,  de  la  plèvre,  du 
péritoine  , des  tissus  aréolaires  et  des  articulations  , elles 
se  traitent  par  le  froid  d’après  les  mêmes  principes  que 
nous  avons  émis  pour  le  traitement  des  irritations  inflamma- 
toires de  ces  viscères  ou  de  ces  organes. 

' / 

Des  flux  non  sanguins. 

§ 299.  Ces  flux  proviennent  de  source  nor male  (évacuation 
exagérée  de  fèces  et  de  mucus  diarrhoïque  , d’urine  et  de 
sueurs);  OU  de  source  anormale , 1°  par  voies  naturelles  (vo- 
misscmens  bilieux  , muqueux  , pancréatiques  , purulens  ; 
l’urétrorrhée,  la  leucorrhée  , la  bronchorrhée  , la  sperma- 
torrhée , l’ophthalmorrhée  , l’olfactorrhée  , l’otorrhée  , la 
salivation  ) ; 2°  par  voies  accidentelles  ou  artificielles  (les 
suppurations  et  exsudations  cutanées  et  les  fistules)..  ; tous 
ces  flux  peuvent  être  utilement  modifiés  par  le  froid  , se- 
lon les  indications  : c’est-à-dire  selon  le  degré  d’irritation 
qui  les  accompagne  , la  date  de  leur  existence  , l’état  des 
viscères , la  constitution  du  malade , la  température  exté- 
rieure , etc.,  etc.  ; mais  le  plus  souvent  ils  ne  sont , eux 
aussi , que  le  produit  d’une  irritation  dans  un  cerlain  mode. 
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et  pour  laquelle  il  n’est , au  reste , rien  de  plus  à dire  que 
ce  que  nous  avons  énoncé  au  traitement  de  chacune  des 
phlegmasies  dont  ils  sont  presque  tous  la  conséquence. 

Du  scorbut. 

§ 300.  Sans  doute  celte  maladie  a son  siège  primitif  dans 
le  sang  et  surtout  dans  le  vice  de  la  fibrine,  comme  le  pen- 
saient Lind  (1) , MM.  Keraudren  (2) , Broussais  (3) , Le- 
peltier de  la  Sarthe  (4)  , etc.  * mais  il  est  non  moins  in- 
contestable qu’elle  est  souvent  compliquée  d’irritation  viscé- 
rale (scorbut  chaud)  et  surtout  de  gastro-entérite  primitive 
ou  secondaire.  Il  suffit , en  effet , pour  s’en  convaincre,  de 
lire  attentivement  les  observations  publiées  par  les  auteurs 
spéciaux  ; et  surtout  les  autopsies  bien  faites , quand  les 
malades  succombèrent  ; ce  qui  malheureusement  n’était  que 
trop  fréquent  avee  le  traitement  incendiaire  qu’on  faisait 
autrefois  subir  aux  scorbutiques.  On  est  aussi  frappé  dans 
ces  observations  de  la  répugnance  des  malades  pour  les 
mets  sur-excitans , salés,  fumés,  sur-animalisés , tandis 
qu’ils  appètent  avec  délices , selon  la  remarque  de  MM.  Ke- 
raudren et  Broussais,  le  régime  végéto-animal  frais  et  lé- 
ger ; les  viandes  blanches  , les  légumes  et  les  fruits  mu- 
coso-sucrés  et  acidulés  , les  oranges  , les  citrons  , etc. 

Ainsi  le  scorbut  est  fréquemment  chaud  , c’est-à-dire 
inflammatoire  ; et  il  est  alors  d’autant  plus  grave  que,  selon 


(1)  Lind  (Jacq.)  : Traité  sur  le  scorbut;  Edimb.  1757,  in  S.  , trad. 
de  J.  Savary  i Paris  1758,  vol.  in-12. 

(2)  Keraudren  (F. -F.)  : Réflexions  sommaires  sur  le  scorbut;  Paris, 
an  xn. 

(3)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  Y,  p.  380. 

(4)  Lepeltier  de  la  Sarthe  : Traité  complet  sur  la  maladie  scrofu- 
leuse ; Paris  ISIS,  in_S. 
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la  réflexion  des  Browniens  eux-mêmes  , il  n’y  a rien  de 
plus  funeste  que  la  réunion  de  la  faiblesse  avec  l’irrita- 
tion... Remarque  immense  qui  fut  mortelle  entre  leurs 
mains  , et  qu’il  n’était  donné  qu’à  la  doctrine  physiologi- 
que de  féconder  ! Dans  ces  cas  donc,  le  froid  intus  et  extra 
pourra  être  d’un  puissant  secours  , modérément  et  conve- 
nablement employé  à l’intérieur  en  ingestion  et  en  injec- 
tion ; et  à l’extérieur  en  applications  et  en  bains  ; compte 
sera  tenu  soigneusement  des  complications  pulmonaires  qui 
pourront  se  rencontrer. 

M.  Broussais  cite  l’observation  d’une  pléthore  tubercu- 
leuse compliquée  de  scorbut , où  le  malade  , gourmand  et 
intempérant  par  nature , ne  pouvait  cependant  supporter 
les  spécifiques  antiscorbutiques  ; et  qui , après  avoir  suc- 
combé, ne  présentait  à la  nécroscopie,  pas  moins  de 
désordres  dans  l’appareil  digestif  que  dans  la  poitrine. 

Le  professeur  Desgenettes , alors  premier  médecin  des 
armées  françaises , a publié  un  (1)  article  qui  contient  la 
description  d’un  catarrhe  épidémique  observé  sur  les 
troupes , qui  m’a  semblé  confirmer  pleinement  l’idée  que 
je  me  fais  de  la  maladie  que  nous  étudions.  « Chez  certains 
sujets , dit  ce  célèbre  médecin , le  catarrhe  était  accom- 
pagné d’une  tuméfaction  et  d’un  engorgement  de  la  mem- 
brane qui  tapisse  la  bouche  , l’arrière-bouche  et  les  nar- 
rines.  Les  amygdales  se  tuméfiaient  aussi;  les  gencives, 
très-enflammées,  s’ulcéraient,  et  donnaient  une  suppura- 
tion ichoreuse  et  fétide  ; les  alvéoles  étaient  souvent  dé- 
nudées. Les  antiscorbuliques  furent  reconnus  nuisibles  : on 
ne  put  en  rien  conserver  que  fe  régime  végétal.  Les  gar- 
garismes furent  faits  avec  la  décoction  d’orge , un  peu  de 


(1)  Desgehettes  : Journal  yoncral  de  médecine,  &\ovs  Kecuoil  pério- 
dique de  la  Société  de  médecine  de  Ptir.ip , 
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vinaigre  et  du  suc  de  limon.  » — « En  Italie , dit  M.  Brous- 
sais (1) , j’ai  guéri  un  homme  d’une  hémorrhagie  scorbuti- 
que de  la  bouche,  en  lui  faisant  garder  quelque  temps 
une  solution  de  sulfate  d’alumine  froide  dans  cette  ca- 
vité. »> 

Quant  au  scorbut  froid,  il  repousse  par  cela  même  le 
froid..,  du  moins  comme  moyen  médicamenteux;  mais 
encore  faut-il  ici  renfermer  la  stimulation  intérieure  dans 
les  bornes  tracées  par  la  loi  de  l’irritation  et  par  l’irritabi- 
lité propre  du  malade  et  de  son  appareil  digestif  en  parti- 
culier. 

« Cent  cas  dç  scorbut  se  sont  déclarés  l’année  dernière 
dans  les  troupes  casernées  dans  la  province  de  Queen-Àde- 
laïde.  MM.  Murray,  Beylen  et  Amstrong,  qui  ont  soigné  ces 
malades , publient  chacun  leurs  observations  particulières. 
M.  Murray  fait  remarquer  que  le  traitement  antiphlogis- 
tique a donné  de  bien  meilleurs  résultats  que  les  remèdes 
toniques  qu’on  préconise  communément.  Ce  médecin  af- 
firme que , dans  les  occasions  précédentes,  où  il  avait  été 
à même  de  traiter  des  scorbutiques , la  méthode  antiphlo- 
gistique s’était  aussi  montrée  supérieure  à celle  des  toni- 
ques. Il  a traité  les  uns  avec  de  la  bonne  soupe,  thé  , 
viandes , végétaux  frais , fruits  (raisins  et  citrons)  etT de  la 
bière  pour  boisson;  de  la  quinine  de  temps  en  temps,  et  des 
médicamens  apéritifs.  Les  autres , à l’aide  de  la  diète  ou 
d’un  régime  tout-ù-fait  végétal;  de  petites  saignées  lors- 
qu’il y avait  de  l’oppression  ; des  doses  répétées  de  mer- 
cure , des  antimoniaux  et  des  médicamens  purgatifs  sa- 
lins (2).  » 


(4)  Broussais  : Op.  cit .,  t.  Y,  p.  480. 

(2)  M.  Jacques  Arago  fait,  dans  un  passage  de  son  intéressant  'ou- 
vrage (* *) , de  judicieuses  remarques  sur  les  causes  prédisposantes  du 

(*)  Arago  (Jacques)  : Voyage  autour  du  monde  (1820)  ; Timor,  etc. 
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« Le  résultat  a été  que , chez  les  premiers , l’oppression 
de  poitrine  a persisté , l’appétit  est  resté  nul,  les  forces  ont 
décliné , la  peau  est  devenue  sèche  et  rugueuse  , les  gen- 
cives spongieuses  ; la  lividité , la  faiblesse  et  la  rigidité  des 
membres  n’ont  pas  changé  en  mieux  pendant  long-temps  ; 
le  sommeil  n'était  point  réparateur  (1) , le  malaise  était 


scorbut.  Parlant  des  climats  meurtriers  de  Timor  et  de  Diely,  et  de  leurs 
habitans  cruels  et  abrutis  par  les  excès  de  tout  genre,  il  dit:  « Il  ne  serait 
peut-être  pas  inutile  ici  de  faire  remarquer  que  les  hommes  les  plus  ro- 
bustes, ces  vigoureuses  constitutions  endurcies  déjà  par  une  vie  de 
fatigues  et  de  privations  , ne  résistent  pas  lé  plus  énergiquement  aux 
atteintes  du  scorbut  et  de  la  dysenterie.  Au  contraire,  il  nTa  semblé  que 
les  gens  sobres  etdélicats  parvenaient  plus  efficacement  à s’en  garantir. 
Pour  ma  part,  je  dirai  que,  quoique  n’ayant  jamais  bu  une  goutte  d’eau- 
de-vie  et  n’ayant  jamais  fumé  un  seul  cigarre,  je  n’ai  pas  été  attaqué 
par  ces  épouvantables  maladies  si  funestes  aux  navires  voyageurs  de 
tous  les  pays...  » Cela  se  conçoit..;  et  M.  Arago,  au  lieu  d’employer 
ici  le  mot  quoique,  devrait,  avec  M.  Dupin  aîné,  dans  une  discussion 
politique  fameuse,  dire  parce  que.... 

(I)  Je  suis  depuis  long-temps  convaincu  que  le  sommeil,  loin  d’être 
toujours  et  pour  tous  les  malades  un  état  de  repos,  de  quiétisme  par- 
fait, une  source  constante  de  réparation  des  forces,  est  quelquefois  au 
contraire  très-fatigant,  dangereux  même,  et  à tel  point  que  celui 
qui , dans  certaines  conditions , s’y  livre  imprudemment,  ne  se  réveille 
plus.... 

Il  y a donc  dans  cet  état,  ou  dans  cet  acte  , comme  l’a  qualifié  le 
professeur  Broussais , quelque  chose  d'actif  de  la  part  du  cerveau , 
auquel  l’homme  affaibli , troublé,  sur-excité  tout  à la  fois,  générale- 
ment et  localement,  par  une  grave  maladie,  n’est  point  propre?  Si  ce 
n’est  plutôt  encore  que  le  cerveau  étant  le  père  commun , le  gouver- 
neur général,  la  sentinelle  vigilante  de  tout  l’organisme  comme  de  cha- 
cun de  ses  centres  secondaires,  il  ne  saurait  se  livrer  au  repos  tant 
qu’un  ou  plusieurs  de  ses  enfans  ou  de  ses  subordonnés  souffrent  et 
sont  menacés  dans  leur  existence?.. 

Quoi  qu’il  en  soit,  j’ai  souvent  remarqué  chez  les  autreset  sur  moi- 
même  (car  j’ai  eu  ce  triste  privilège),  atteints  d’irritations  viscérales 
profondes,  surtout  des  appareils  digestif,  circulatoire  et  cérébral,  que 
lorsque,  en  vertu  de  la  loi  d'intermittence  d'action , la  veille  était  vain- 
cue malgré  la  douleur,  ces  malades  avaient,  comme  on  le  dit,  le  sommeil 
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général  et  stationnaire  ; leur  convalescence  a été  impar- 
faite et  fort  longue-,  tandis  que  chez  les  autres,  traités 


agité;  et,  pour  peu  qu’il  se  prolongeât,  ils  se  réveillaient  dans  un  élat 
d’anxiété,  de  cauchemar  effrayant,  avec  une  fréquence  et  un  désordre 
extrêmes  du  pouls  et  de  la  circulation  , une  douleur  vive  du  coeur, 
tine  congestion  apoplectiforme  de  la  tête , etc... 

D’où  je  conclus  qu’il  faut  surveiller  le  sommeil  de  certains  ma- 
lades; que  lorsqu’il  est  agité,  fréquemment  interrompu,  accompagné 
de  rêves  (*)  fatigans  et  de  cauchemar,  il  est  toujours  l’indice  ou  d’une 
faiblesse  extrême  (exemple  : les  convalescences  des  grandes  maladies), 
ou  d’un  défaut  d’harmonie , d’équilibre  et  de  rapports  fonctionnels 
entre  les  trois  grands  viscères  (estomac,  tête  et  cœur),  ou  enfin  d’un 
reste  d’irritation  aiguë  ou  même  chronique  (**)  dans  l’un  ou  l’autre , 
ou  plusieurs  de  ces  viscères  à la  fois;  que  dans  les  cas  d’insomnie  par 
de  violentes  réactions  cérébrales,  loin  de  la  combattre  par  les  opiacés 
ou  tous  autres  narcotiques  , il  faut  respecter  les  intentions  de  la  nature 
et  la  laisser  en  éveil..;  et  que,  lorsqu’au  contraire,  le  sommeil  est 
prolongé,  calme  et  profond  , il  est  alors  vraiment  réparateur,  il  est 
alors  toujours  l’indice  le  plus  vrai  de  la  santé  parfaite  de  l’individu  , 
en  particulier  de  l’état  normal  des  trois  grands  viscères,  du  trépied 
vital,  pour  parler  le  langage  de  Bordeu. 

Mais  une  cause  ordinaire,  accidentelle  et  trop  commune  de  mauvais 
sommeil,  en  France  et  dans  les  pays  où  on  en  a la  mauvaise  habitude, 
est  le  coucher  à deux , pratique  fatale  à tous  et  surtout  aux  porteurs 
d’irritations  chroniques  des  poumons...  En  effet , conçoit-on  rien  de 
plus  funeste  que  d’être  , pendant  un  sommeil  paisible  et  dans  un  état  de 
douce  transpiration,  tout  à coup  découvert  par  un  voisin  remuant,  qui 
vous  laisse  presque  entièrement  dénudé,  jusqu’à  ce  que  la  sensation  du 
froid  et  souvent  d’autres  impressions  bien  autrement  graves  sollicitent 
votre  instinct  de  conservation , et  vous  réveillent  transi  de  froid  ou 
fébricitant?.. 

(*)  Les  rêves  , ainsi  que  le  sommeil,  dont  ils  sont  un  accompagnement  presque 
inévitable  , quand  il  est  mauvais , composent  un  sujet  plein  d’inle'rêt  pour  le  mé- 
dccin  physiologiste...  Us  ont,  en  effet , un  cachet  propre  et  (à  part  l’âge  et  les  ha- 
bitudes du  malade ) constamment  relatif  r°  au  degré'  d’irritation  du  viscère  souf- 
frant ; 2”  à sa  nature  ou  à son  espèce  ; 3°  à la  conformation  phrc'nologiquc  de  la 
tête  du  rêveur... 

(”)  Il  suffit,  par  exemple  , d’un  point  d’inflammation  chronique  très-limite' 
dans  le  canal  digestif , principalement  dans  sa  partie  supérieure  et  particulière- 
ment dans  l’estomac  , pour  tenir  ainsi  le  coeur  et  nécessairement  le  cerveau  en 
éveil,  et  produire  ces  désordres  et  ces  phénomènes  étranges  du  sommeil  impar- 
tait  , dont  1e  somnambulisme  n’est  pas  le  moins  triste  et  le  moins  curieux.... 


TRAITÉ  DU  FROID.  545 

antiphlogistiquement  , la  guérison  a été  prompte  et 
franche.  L’appétit,  la  force  et  la  liberté  de  la  res- 
piration sont  revenues  en  peu  de  jours  chez  ces  der- 
niers , de  même  que  le  bon  teint  et  le  bon  état  des  excré- 
mens.  » 

« Les  observations  de  M.  Beylen  s’accordent  parfaite- 
ment avec  celles  de  M.  Murray.  Le  docteur  Amstrong 
assure  également  que  c’est  la  méthode  antiphlogistique  qui 
lui  a le  mieux  réussi.  Il  dit  avoir  ordonné , avec  le  plus 
grand  succès , des  purgatifs  mercuriaux , la  diète  végétale, 
les  fruits  mûrs  , les  bains  tièdes  , les  lotions  vinaigrées  des 
jambes , l’exercice  modéré  à l’air  libre.  Autrefois , dit-il , 
on  regardait  le  scorbut  comme  une  maladie  de  langueur 
de  tout  le  système  organique  ; on  ne  songeait  pas  que 
la  langueur  ne  constitue  pas  la  maladie,  mais  bien  un 
symptôme  de  l’état  d’oppression  dans  lequel  se  trouve 
l’organisme.  Traité  par  un  régime  généreux , le  bon 
vin,  les  préparations  de  quinquina , les  martiaux,  les  acides 
minéraux,  les  astringens,  les  embrocations  stimulantes,  etc., 
le  mal  ne  fait  qu’empirer  et  se  perpétuer  le  plus  souvent. 
Les  évacuans  et  la  diète , tels  sont  les  remèdes  que  ce 
médecin  préconise  sur  tous  les  autres  (1).  » 


Des  épanchemens  séreux  ou  des  hydropisies  ou  hyperhydries. 


§ 301.  Sans  admettre  , avec  Geromini  (2) , que  toutes  les 
collections  séreuses  dépendent  de  l’inflammation , tou- 
jours est-il  maintenant  démontré , grâces  aux  travaux  de 


(1)  Remarques  pratiquas  sur  le  scorbut  maritime , par  MM.  Muriuy, 
Beyeen  et  Amstrong;  Gazette  des  Hôpitaux , 40  août  1837. 

(2)  Geromini(F.G.):  Sulla  ijen.  a cura  dell'idrope;  Cremone,  181G. 
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Moaro  (1)  , de  Sœmmering  (2) , de  Morgagni  (3),  de  Por- 
tai , de  Scarpa  (4) , de  MM.  Broussais,  Dupuytren  , Mar- 
cadel  et  Breschet , Béclard , Bouillaud  , Rayer,  etc.,  que 
les  hydropisies  sont  fréquemment  précédées  et  accompa- 
gnées d’inflammations;  sont,  en  d’autres  termes  , de  véri- 
tables hydro-phlegmasies.  Le  traitement  antiphlogistique  , 
le  froid  intùs  et  extra,  pourra  donc  encore  (l’inflammation 
productive  ou  concomitante  étant  connue)  être  utile  ici , et 
on  l’appliquera  à cette  inflammation  comme  si  elle  était  sim- 
ple. Toutefois,  les  collections  séreuses  ayant  lieu  dans  des 
membranes  qui , comme  nous  l’avons  déjà  dit,  sont  pour 
ainsi  dire  antipathiques  au  froid  ; et  les  hydropiques  étant 
en  général  plus  ou  moins  débilités , ce  modificateur  sera 
manié  avec  beaucoup  de  tact  et  de  circonspection  dans  ces 
maladies,  surtout  quand  elles  siégeront  dans  la  poitrine , 
les  poumons  n’étant  pas  toul-à-fait  sains.  Pour  les  hydro- 
pisies des  tissus  aréolaires , nous  avons  démonlrç  qu'elles 
peuvent  être  parfois  fort  avantageusement  modifiées  par  le 
froid  intérieur. 

Quant  aux  hydropisiéS passives , nulle  phlegmasie  viscé- 
rale et  surtout  intestinale  n’existant  ici , ce  n’est  plus  au 
froid  qu’on  a recours  pour  les  combattre,  mais  bien  aux 
stimulans  médicamenteux,  diurétiques  ou  autres  (scille, 
nitrate  de  potasse,  vin  de  Chablis , etc.) , adoptés  dans  ces 
maladies  en  général  et  pour  chacun  en  particulier.  Les 
Italiens , et  surtout  les  Allemands , Giannini , Strambio , 
Wilmers,  Baader,  Fleisch,  Conradi,  Yon  Portenschlag , 


(1)  Monro  (Alex.)  : Dissertât,  de  hydrope ; Edimb.,  1753,in-4°; 
trad.  de  Souneaux;  Paris  4820-3. 

(2)  Soemmbriwg  (S. -Th.)  : De  morb.  vasor.  absorbent,  corp.  humant; 
Francfort,  1795,  in-8. 

(3)  Morgagni  (J. -B.)  : De  sed.  et  caus.  morborum,  etc.;  Bas- 
sano,  1764. 

(4)  Scarpa  (Ant.)  : Memoria  suit  idrocele,  etc.  ; Pnvie,  1823,  in  4. 
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Formey,  Formey  à qui  nous  devons  un  excellent  travail  (4) 
sur  l’ hydrocéphalie  , ont  surtout  médicamenté  avec  suc- . 
cès  les  hydropisies  par  le  froid. 


CHAPITRE  VI. 

DD  FROID  CURATIF  MÉDICAL  DA5S  LES  AFFAIBLISSEMENS  ET  LES 
ABOLITIONS  DES  PHÉNOMÈNES  VITAUX  OU  DÉBILITÉS. 

§ 302.  Il  est  évident  que  le  froid  intùs , comme  le  froid 
extùs , serait  nuisible  dans  les  débilités  par  air  bumicle  et 
malsain  , par  perte  trop  abondante  de  sang  et  par  l’incdie  ; 
mais  dans  celles  qui  sont  la  conséquence  de  l’inflammation , 
de  la  sub  inflammation  ou  de  la  névrose  ; des  diverses 
asphyxies,  du  froid  ou  asphyxie  par  congestion  , d’une  sé- 
crétion ou  d’une  exonération  trop  forte,  d’une bronchorrée 
ou  du  croup,  des  gaz  délétères,  etc..,  dans  ces  diverses 
débilités  , dis-je  , le  froid  intùs  et  extrà  , terrestre  ou  at- 
mosphérique , pourra  être  d’un  très-grand  secours , comme 
moyen  local  et  général.  Alors  il  sera  employé  d’après  les 
règles  posées  , ou  que  nous  poserons  en  chirurgie,  à l’exa- 
men thérapeutique  de  chacune  des  affections  qui  précèdent 
et  amènent  ces  débilités. 


CHAPITRE  V II. 

DU  FROID  CURATIF  MÉDICAL  DANS  LES  ANOMALIES  DES  ACTES 
VITAUX  ENCORE  INEXPLIQUÉS. 

§ 303.  Ces  maladies,  alors  surtout  qu’elles  sont  produites 
par  les  affections  des  centres  ou  des  cordons  nerveux  et  du 


(1)  Formf.y  (John-Lmlw.)  ; Vcrmischto  medicinische  Schriftcn / 
Berlin,  1821. 
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système  circulatoire  (les  seules  que  nous  ayons  intérêt  à con- 
sidérer à notre  point  de  vue),  se  rattachant  et  ressemblant, 
quant  au  fond,  aux  maladies  que  nous  avons  déjà  étudiées, 
nous  n’avons  rien  à ajouter  ici  à leur  traitement  par  le 
froid,  soit  inlùs  soit  cxtùs,  soit  terrestre,  soit  atmosphérique. 


CONCLUSION  DE  LA  PARTIE  MÉDICALE. 

Telles  sont  les  applications  que  peut  rencontrer  la  mé- 
thode réfrigérante  dans  le  vaste  domaine  des  affections  in- 
ternes. Elle  constitue,  sans  contredit,  l’une  des  ressources 
les  plus  étendues , les  plus  efficaces  de  la  thérapeutique 
médicale.  Ce  qui  élargit  singulièrement  le  cercle  de ‘ses 
indications  , c’est  la  généralité  d’un  phénomène  qui , n’en 
déplaise  aux  adversaires  systématiques  de  la  doctrine  du 
Val-de-Grâce , domine  la  pathogénie  et  commandé  la  thé- 
rapeutique : nous  voulons  dire  l’irritation...  L’existence  de 
ce  grand  fait  morbide , ses  nuances  , ses  transformations  , 
sa  durée  , ses  rayonnemens  sympathiques,  voilà  un  pre- 
mier groupe  de  conditions  pour  l’emploi  rationnel  du  froid  : 
partout  où  l’irritation  a passé  , si  faible  et  fugitive  que  soit 
la  trace  qui  la  dénote , une  somme  variable  de  chances 
prospères  est  acquise  à la  médecine  du  refroidissement. 
C’est  cette  circonstance  d’une  irritation  antérieure  qui  la 
dote  parfois  d’une  efficacité  inespérée  dans  le  traitement 
des  maladies  chroniques  , reliquats  déplorables  de  phleg- 
masies  méconnues , négligées  ou  maltraitées  -,  c’est  elle  en- 
core qui  en  fait  un  moyen  de  soulagement  et  parfois  de 
guérison  dans  les  lésions  organiques;  car,  sous  quelque 
point  de  vue  que  l’on  envisage  celle-ci , produits  lointains 
de  l’inflammation  ou  reflets  disséminés  d’une  diathèse  spé- 
ciale, elles  ne  sauraient  naître,  se  développer,  envahir 
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profondément  les  tissus , élargir  la  sphère  de  leurs  dégé- 
rescences,  sans  amener  le  cortège  phénoménal  de  l’irritation. 

Il  est  un  autre  ordre  de  conditions  auxquelles  est  subor- 
donnée l’administration  des  réfrigérons  : elles  se  résument 
dans  l’individualité.  Il  ne  suffit  point  que  la  maladie  soit  de 
celles  que  tous  les  observateurs  rangent  dans  le  cadre  des 
inflammations  , des  hypersthénies  , des  surexcitations  ; l’in- 
tensité des  symptômes  elle-même  ne  peut  décider  l’emploi 
du  froid;  il  faut  encore  que  la  constitution  du  sujet  pré- 
sente les  garanties  de  réaction  nécessaire , sans  laquelle  le 
moyen  qui  doit  guérir  devient  un  instrument  de  mort... 
C’est  au  praticien  à déduire  , dans  le  coup  d’œil  de  son 
exploration  réfléchie  , l’ensemble  des  élémens  qui  tradui- 
sent la  force  d’expansion  vitale  de  chaque  individu  : le  sexe, 
l’âge,  les  habitudes,  les  antécédens  morbides,  les  carac- 
tères du  moral  et  de  l’intellect , doivent  entrer  dans  cette 
appréciation  sommaire  et  décisive  , aussi  bien  que  le  déve- 
loppement relatif  et  absolu  des  organes.  En  mettant  une 
surface  vivante  en  contact  avec  le  froid , calculez  d’avance 
le  mode , l’énergie  , la  durée  de  la  réaction  qu’elle  mani- 
festera. Le  bénéfice  thérapeutique  que  l’on  poursuit  réside 
tantôt  dans  les  effets  immédiats  du  froid , tantôt  dans  ses 
effets  consécutifs  ; ceux-ci  sont  tout  entiers  dans  la  réaction 
organique  qui  succède  à l’apposition  plus  ou  moins  prolon- 
gée du  froid. 

L’opportunité  de  la  médecine  réfrigérante  , fondée  sur 
la  double  série  des  conditions  précitées  , se  déduit  encore 
de  l’époque  delà  maladie.  Elle  a son  heure,  son  indication 
fugitive,  comme  les  autres  médications  ; si  rien  ne  remplace 
une  saignée  nettement  indiquée , si  un  vomitif  prescrit  à 
propos,  juge  parfois  une  maladie  qui  débute,  la  réfrigéra- 
tion a ses  chances  décisives  et  vaut  à elle  seule,  employée 
avec  discernement,  toutes  les  ressources  du  formulaire. 

Les  circonstances  qui  doivent  faire  rejeter  l’usage  des 

5G 


#50  ÎRA1ÎÉ  DU  FROID. 

réfrigérans  varient  suivant  la  nature  des  maladies  , et  c’est 
dans  l’étude  de  celles-ci  que  nous  avons  tracé  les  contre- 
indications.  Mais  il  en  existe  deux  que  le  praticien  ne  doit 
jamais  perdre  de  vue:  l’une  est  fournie  par  les  conditions 
propres  aux  organes , l’autre  par  ses  relations  sympa- 
thiques. Si  la  structure  et  les  fonctions  d’un  organe  sont 
telles  que  l’impression  répétée  du  froid  puisse  en  compro- 
mettre l’intégrité  , il  faut  renoncer  à l’emploi  de  ce  modi- 
ficateur : le  poumon  est  dans  ce  cas.  Les  connexions  sym- 
pathiques qui  lient  entre  eux  les  différens  appareils,  ne 
méritent  pas  une  moindre  attention,  et  c’est  dans  le  manie- 
ment d’un  agent  aussi  énergique  que  le  froid,  qu’il  importe 
de  ne  point  circonscrire  ses  prévisions  et  sa  sollicitude 
dans  le  cercle  où  on  le  fait  agir  : la  modification  locale  est 
passagère  ; ce  que  l’économie  tout  entière  en  réfléchit,  im- 
porte bien  autrement  au  but  d’une  saine  thérapeutique. 

Celle-ci  ne  se  résout  point  d’ailleurs  dans  l’admini- 
stration d’une  seule  classe  d’agens  ; le  froid  seul  n’est  pas 
plus  la  thérapeutique  , que  l’irritation  n’explique  toutes  les 
maladies.  Dans  celles  même  où  domine  cet  élément  pa- 
thogénique , un  autre  ordre  de  moyens  doit  souvent  pré- 
céder la  médecine  réfrigérante.  Ailleurs  ce  sont  les  as- 
tringens,  les  styptiques  , les  résolutifs,  les  émolliens, 
les  narcotiques  que  l’on  associe  au  froid.  Loin  de  nous 
donc  la  prétention  de  tout  guérir  par  le  froid  , de 
guérir  par  le  froid  seul...  En  développant  toutes  les 
ressources , encore  inappréciées , que  contient  un  genre 
de  médication  moins  expérimenté  jusqu’aujourd’hui  que 
les  autres  , nous  ne  voulons  point  apauvrir  la  théra- 
peutique : le  succès  du  praticien  est  dans  l’habile  com- 
binaison des  moyens  d’action  dont  il  dispose  , non  dans 
l’emploi  exclusif  d’un  seul  modificateur  ; souvent  le  froid 
est  d’autant  plus  efficace  qu’il  succède  à d’autres  mé- 
dications ; mais  en  est-il  une  qui  joigne  à la  simplicité  des 
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moyens  une  plus  grande  variété  d'applications , une  somme 
plus  imposante  de  résultats  heureux  ?..  (1). 


CINQUIÈME  SECTION. 

DU  FROID  CURATIF  CHIRURGICAL. 

§ 304.  Maintenant  que  nous  venons  d’étudier  l’influence 
du  froid  comme  modificateur  général  ou  médical  propre- 


(!)  C’est  avec  empressement  que  nous  mentionnerons,  parmi  les 
médecins  qui  ont  manié  avec  succès  la  médication  réfrigérante,  un 
jeune,  praticien  qui,  depuis  trois  ans,  placé  par  le  concours  sur  un 
grand  théûtre  nosocomial , a eu  de  fréquentes  occasions  de  la  mettre 
en  usage.  Notre  ami  , M.  Michel  Lévy  , médecin  d’un  mérite  éminent 
et  professeur  nu  Val  de-Grâce,  vient  de  nous  faire  connaître,  dans  une 
note  qu’il  a bien  voulu  nous  adresser,  qu’il  prescrit  avec  avantage  le 
froid  en  lotions  cutanées  générales  dans  les  gastro-entérites  typhoïdes; 
ces  lotions,  tantôt  vinaigrées,  tantôt  chlorurées  , pratiquées  sur  toute 
la  surface  de  la  peau  deux  ou  trois  fois  par  jour,  rétablissent  souvent 
les  fonctions  de  cet  organe , et  contribuent  ainsi  à favoriser  la  solution 
de  l’état  morbide  complexe  que  l’on  désigne  sous  le  nom  d’affection  , 
de  fièvre  ou  de  gastro  entérite  typhoïde.  M.  Michel  Lévy  , à l’exemple 
de  son  collègue  Casimir  Broussais,  traite  la  plupart  des  ictères  qui  lui 
arrivent  par  les  bains  frais  chlorurés , ayant  soin  toutefois  de  com- 
battre les  phénomènes  d’irritation  gastro-duodénale  ou  hépatique  qui, 
chez  les  jeunes  militaires  , coïncident  presque  toujours  avec  l’ictère. 
Ce  même  praticien  a parfois  guéri,  au  moyen  de  demi-lavemens  froids 
répétés  et  administrés  une  à deux  heures  avant  l’accès,  des  fièvres 
intermittentes  qui  avaient  résisté  à l’usage  des  médicamens  anti-pério- 
diques par  excellence.  Dans  les  affections  aiguës  du  cerveau  et  de  ses 
enveloppes,  les  applications  permanentes  du  froid  sur  la  tête  sont, 
pour  M.  Lévy , une  règle  invariable  de  traitement , fondée  sur  les  ef- 
fets heureux,  parfois  inespérés,  qu’il  en  retire.  Il  donne  la  glace  en 
fragmens  à tous  les  malades  atteints  d’irritation  aiguë  de  la  section  su- 
périeure du  tube  digestif,  comme  aussi  dans  les  cas  d’entéro-colite  aiguë, 
de  dysenterie,  accompagnées  presque  toujours  d’une  soif  inextinguible 
qu’on  ne  peut  satisfaire  par  la  boisson  sans  entretenir  la  diarrhée. 
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ment  dit , c’est-à-dire  des  centres  viscéraux  en  particulier , 
il  ne  nous  reste  plus  à le  considérer  que  comme  modifica- 
teur local  ou  chirurgical , OU  spécialement  comme  topique. 
C'est  ce  que  nous  nous  proposons  de  faire  ici. 

Quant  à la  classification  des  maladies  dans  lesquelles  il 
nous  reste  à apprécier  la  part  de  la  médication  réfrigé- 
rante (§  186) , elle  n’importe  pas  plus  à l’étude  du  froid  en 
chirurgie  qu’en  médecine.  Mais  nous  n’en  adopterons  pas 
moins  celle  qui  nous  semble  la  plus  rationnelle  et  la  plus 
complète , malgré  son  ancienneté  , je  veux  parler  de  la 
classification  attribuée  à Fabrice  d’Aquapendente , et  qui 
traite  des  maladies  , d’abord  en  général , puis  en  particlier, 
suivant  leur  siège  , de  capite  ad  calcem.  Nous  diviserons 
donc  les  maladies  externes,  1°  en  inflammations  aiguës  et 
chroniques  ; 2°  en  tumeurs  ; 3°  en  plaies  ; 4°  en  ulcères  ; 
5°  en  maladies  des  os  proprement  dites;  6°  en  luxations  ; 
7°  en  fractures. 


CHAPITRE  PREMIER. 

Dû  FROID  CURATIF  CHIRURGICAL  DANS  LES  INFLAMMATIONS 
AIGUES  ET  CHRONIQUES. 

§ 305.  Le  phénomène  de  l’inflammation,  considéré  en 
général , est  un  et  constamment  le  même  quant  à sa  nature 
ou  à son  essence  , I’irritation...  Il  ne  donne  pas  lieu  , en 
chirurgie , à d’autres  considérations  que  celles  que  nous 
avons  développées  sous  le  point  de  vue  méidical  (§  1S7). 

De  l’érysipèle. 

§ 30G.  Nous  n’avons  ici,  touchant  la  théorie  , que  peu  de 
choses  à ajouter  à ce  que  nous  avons  dit  ailleurs  (§  189) 
de  l’action  favorable  du  froid  dans  l’érysipèle  ; nous  ferons 
seulement  observer  qu’Erasistrate , Galien  , Avicenne , 
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Paré  (1)  , Desault  (2) , Hufeland  , Reuss , etc.,  avaient  ap- 
précié ce  mode  de  traitement , et  avaient  déjà  prescrit  la 
réfrigération  de  la  partie  malade,  soit  par  l’aération , l’ex- 
position à l'air  frais  , soit  par  les  fomentations  on  les  appli- 
cations de  compresses  dans  un  liquide  froid , lorsque 
MM.  Tanchou  , Brandis  et  Josse  soumirent  ce  point  de 
thérapeutique  à des  règles  physiologiques.  J’ai  déjà  men- 
tionné un  exemple  de  guérison  d’érysipèle  d’après  ce  mode 
de  traitement , par  l’un  des  praticiens  distingués  que  je 
viens  de  citer.  levais  choisir  entre  plusieurs  autres  exem- 
ples , dans  l’ouvrage  d’un  autre  d’entre  eux , deux  faits 
non  moins  remarquables. 

« Le  nommé  ***  était  à l’Hôtel-Dieu  depuis  quelque 
temps,  pour  une  affection  cutanée  ( psoriasis , Biett).  II 
était  sur  le  point  de  sortir  , sans  cause  connue  , il  fut  pris 
d’un  érysipèle  de  la  face.  La  maladie  débuta  avec  une 
telle  violence  , que  vingt-quatre  heures  après  l’invasion  , 
le  malade  était  dans  le  délire.  Malgré  le  traitement  ordi- 
naire (deux  saignées  et  une  application  de  sangsues) , le 
cuir  chevelu  commençait  à devenir  sensible  , la  langue 
était  sèche , contractée  , la  fièvre  violente  , la  peau  brû- 
lante , le  gonflement  de  la  face  énorme.  Sans  avoir  égard 
au  voisinage  du  cerveau  et  de  ses  membranes  , sans  crain- 
dre la  métastase  , on  appliqua  sur  la  tête  et  sur  la  face  des 
compresses  trempées  dans  l’eau  froide.  Ces  compresses 
étaient  renouvelées  à chaque  instant  et  n’étaient  que  placées 
légèrement  sans  être  immédiatement  appliquées  sur  les  par- 
ties; de  sorte  qu’elles  permettaient  à l’air  de  traverser  les  in- 
tervalles des  plis  qu’elles  faisaient.  De  cette  manière  l’air 
enlevait  constamment  l’eau  réduite  en  vapeur  par  le  calori- 


(1)  Paré  ( Ambroise  ) : Manuel  de  trait,  des  plaies  d’arqucb.;  Paris, 
1551  ; OEvvres , 8”  édit.;  Paris,  1628,  in-fol. 

(2)  Desault  (.r.-J.)  : OEuvres  chirurgicales , publiées  par  Bichat; 
Paris,  1801-13,  t.  2,  p.  522. 
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que  qu’elle  recevait  des  parties  malades  , et  celles-ci  se 
trouvaient  toujours  en  contact  avec  une  couche  d’eaufroide 
sans  cesse  renouvelée.  Sous  l’influence  de  cette  seule  médi- 
cation , le  délire  cessa  le  jour  même , la  fièvre  disparut,  la 
langue  reprit  sa  couleur  et  son  humidité  normales  ; la  ten- 
sion , la  rougeur , la  chaleur  de  la  peau  du  visage  diminuè- 
rent bientôt;  l’appétit  se  fit  sentir.  Au  bout  de  quatre  jours  la 
résolution  de  l’érysipèle  était  presque  complète.  On  continua 
cependant  l'application  de  l’eau.  Au  sixième  jour,  le  malade 
mangeait  le  quart,  et  peu  après  il  sortit  parfaitement  guéri.  » 

<■  Cet  homme  a été  depuis  atteint  de  plusieurs  érysipèles 
de  la  face  , il  s’est  traité  lui-même.  Aussitôt  qu’il  sentait 
les  prodromes  de  la  maladie  , il  faisait  mettre  près  de  lui 
un  vase  plein  d’eau  , et  mouillait  des  linges  qu’il  posait 
négligemment  sur  la  partie  malade , et  qu’il  renouvelait 
aussitôt  qu’ils  commençaient  à s’échauffer.  La  dernière  fois 
que  cet  homme  fut  atteint  de  celte  affection , il  revint  à 
l'Hôtel-Dieu  plutôt  pour  y trouver  un  logement  et  la  nour- 
riture (cet  homme  est  ouvrier ) -,  que  pour  réclamer  des 
Soins.  Il  avait  déjà  commencé  le  traitement  chez  lui  , et 
était  en  partie  guéri  lorsqu'il  entra  à l'hospice.  » 

« Une  femme  âgée  de  quarante-cinq  ans  , entra  à l’Hô- 
tal  Dieu  avec  un  érysipèle  de  la  jambe  et  de  la  cuisse  , 
cinq  jours  après  l'invasion  de  la  maladie.  A cette  époque, 
elle  était  dans  l’état  suivant  : Toute  la  jambe  , le  genou  et 
la  face  externe  de  la  cuisse  sont  envahis  par  un  érysipèle 
pldegmoneux.  Le  volume  de  la  jambe  est  considérablement 
augmenté  ; la  peau  de  cette  partie  est  tendue,  luisante  , 
d’un  rouge  vif , violacé  dans  plusieurs  points  , couverte  de 
phlyctènes  volumineuses  dont  plusieurs  sont  creusées  et 
laissent  voir  a leur  place  des  taches  gangréneuses  noires , 
et  semblables  à celles  de  brûlures  au  troisième  degré.  La 
partie  externe  de  la  cuisse  offre  plusieurs  points  morti- 
fiés. Cependant , malgré  la  tuméfaction  énorme  des  par- 
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tics  et  les  altérations  que  je  viens  de  décrire , il  n'y  a 
pas  de  fluctuation  sensible  , mais  seulement  un  empâtement 
étendu  et  profond.  La  chaleur  du  membre  est  excessive  et 
très  sensible  à distance  ; les  douleurs  sont  profoudes  , pul- 
satives  , insupportables  ; fièvre  violente  , pouls  dur  , peau 
sèche  , brûlante  ; céphalalgie  , douleurs  épigastriques  ; 
langue  sèche  , fendillée  , contractée  ; soif  vive , nausées  , 
agitation,  angoisses  extrêmes.  Il  y avait  eu  des  vomisse- 
mens  avant  l’entrée  de  la  malade  à l’Hôtel-Dieu.  » 

« Voici  comment  on  dirigea  le  traitement  : toute  la  partie 
affectée , mise  hors  du  lit , fut  placée  sur  une  toile  cirée  ; 
des  linges  trempés  dans  l'eau  froide  furent  jetés  négligem- 
ment sur  elle  ; quelques  points  étaient  cependant  exposés 
au  contact  de  l’air;  mais  toute  l’étendue  affectée  du  mem- 
bre se  trouvait,  pour  ainsi  dire , inondée  d’eau  froide , qui 
ruisselait  des  linges.  Le  premier  effet  de  ce  traitement  fut 
d’apaiser  presque  instantanément  les  douleurs  atroces  de 
la  malade , qui  bientôt  ne  souffrit  presque  plus.  Le  frisson 
léger  qu’avait  fait  naître  ce  refroidissement  subit , cessa 
aussi  immédiatement.  Le  lendemain , les  parties  les  plus 
voisines  de  l’érysipèle,  qui  étaient  tendues,  chaudes  et 
douloureuses,  avaient  repris  leur  souplesse  ordinaire , leur 
température  et  leur  sensibilité  propres.  La  maladie  s’était 
donc  bornée  tout  à coup  ; les  parties  affectées  d’érysipèle 
conservaient  à peu  près  le  même  aspect  : cependant  la  ten- 
sion de  la  peau  était  beaucoup  moindre  ; les  phlyctènes 
étaient  flétries,  et  l’épiderme  qui  les  formait,  épaissi  et 
blanchâtre.  Le  contour  des  escharres  avait  aussi  pris  une 
teinte  grise , la  rougeur  du  reste  était  à peu  près  la  même  ; 
mais  les  douleurs  étaient  tellement  diminuées  , qu’on  pou- 
vaii  palper  les  parties  enflammées  sans  que  la  malade  en 
souffrit  beaucoup.  Céphalalgie  nulle  ; pouls  ordinaire,  quoi- 
que un  peu  fort;  langue  humide  quoique  chargée  ; la  ma- 
lade avait  dormi.  » 


556 


TRAITÉ  DU  FROID. 

« Le  troisième  jour , la  rougeur  du  membre  a beaucoup 
diminué  ; la  tension  n’est  plus  qu’œdémateuse  ; l’impression 
du  doigt  reste  sur  les  parties;  douleurs  nulles,  sensation 
de  bien-être.  Si  les  affusions  ne  sont  pas  assez  abondantes, 
si  les  linges  se  sèchent , la  chaleur  et  la  douleur  reparais- 
sent, et  sont  bientôt  dissipées  par  une  nouvelle  application 
d’eau  froide.  Les  eschares  sont  noires , dures,  et  ne  pa- 
raissent pas  vouloir  se  détacher  ; il  n’y  a pas  de  suppuration 
au  dessous  d’elles.  Langue  humide,  couverte  d’un  léger 
enduit  blanchâtre  ; pouls  naturel  : la  malade  à de  l’appétit. 
Le  quatrième  jour , le  mieux  a fait  des  progrès  sensibles  : 
la  langue  a repris  sa  couleur  naturelle  ; elle  est  large , hu- 
mide. L’érysipèle  marche  à grands  pas  vers  la  résolution; 
la  peau  commence  à se  flétrir  aux  limites  de  la  maladie. 
Les  jours  suivans,  le  mieux  continue,  et  au  bout  de  douze 
jours , la  malade  sort  de  l’hôpital  parfaitement  guérie , et 
sans  qu’il  y ait  eu  d’abcès  (1).  » 

Des  engelures. 

§ 307.  Les  engelures  étant  le  produit  d’une  irritation 
congestive  et  parfois  inflammatoire  de  la  peau  chez  des  in- 
dividus à tissus  peu  énergiques  ; irritation  analogue , au 
degré  près,  à l’asphyxie  locale  par  congélation,  le  froid, 
associé  à quelques  légers  astringens  ou  toniques  (noix  de 
Galles , pomme  épineuse , alun , acétate  de  plomb  , cam- 
phre , alcool , sel  ammoniac , etc.)  sera  toujours  utile , soit 
comme  moyen  préventif,  soit  pour  combattre  la  maladie 
encore  peu  avancée , ou  bien  enfin  lorsque , après  un  état 
aigu  violent , l’inflammation  aura  passé  à l’état  chronique 
ou  sub-aigu  qui  suit  si  fréquemment  cette  affection.  Alors 
la  neige,  ou  l’eau  froide  à un  tîegré  proportionné  à l’ir- 
ritation delà  peau,  servira  d’excipient  aux  diverses  bases 
indiquées.  Si,  ce  qui  arrive  fréquemment  dans  les  consli- 


(4)  Josse  fils  -.'Op.  cil.,  p.  53  et  51). 
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unions  prédisposées  à cette  affection , il  existait  quelque 
complication  viscérale , gastro-intestinale  surtout , on  don- 
nerait en  même  temps  avec  avantage  le  froid  à l’intérieur. 
Tel  est  d’ailleurs  l’avis  de  Vrignaud  (1) , de  MM.  Bé- 
court  (2) , Maurial-GrifFoul  (3) , Marjolin  (4) , etc. , qui 
comptent  à l’appui  de  l’autorité  de  leur  nom , l’autorité  non 
moins  imposante  des  faits. 

De  la  brûlure. 

§ 308.  Quoi  qu’en  aient  dit  Fabrice  de  Hilden  (5), 
Heister  (6) , Callisen  (7) , et  ; dans  ce  dernier  temps  , 
M.  Keutisch,  qui  assurent  qu’en  approchant  du  feu  une 
partie  récemment  brûlée , on  prévient  très-efficacement  le 
développement  de  l’inflammation  et  l’apparition  des  phlyc- 
tènes..  ; quoique  ce  résultat  ait  été  constaté  et  n’échappe 
même  point  à l’explication , il  n’est  pas  moins  vrai  que  cetLe 
sorte  de  moyen  homœopathique  est  inhumain , souvent 
dangereux  et  rarement  applicable  ; car  il  ne  peut  l’être  que 
sur  des  parties  très-circonscrites  et  éloignées  des  centres 
viscéraux,  attendu  la  douleur  et  la  réation  que  causerait  en 
eux  la  concentration  du  calorique.  Il  faut  donc  revenir  à 
des  moyens  contraires  ; la  vérité  est  là  où  sont  les  consé- 
quences immédiatement  salutaires  ; à ce  prix,  n’hési- 
tons pas  à admettre  la  théorie  qui  a dit  : nam  non  simi- 
lia , sed  contraria  contrariis  curantur... 

Évidemment,  dans  une  brûlure,  l’inflammation  est  la 
cause  de  tous  les  désordres , non  seulement  locaux  et  im- 
médiats , mais  encore  généraux  et  consécutifs  , à la  vive 


(1)  Vrignaud  : Recherches  sur  l'Economie  animale , p.  67. 

(2) -Becourt  : Op.  cit.,  p.  20. 

(3)  Maurial-Griffoul  : Op.  cit.,  p.  42  et  26. 

(4)  Marjolin  : Op.  cit.,  art.  Engelures. 

(5)  Fabrice  de  Hilden  ( Guill.  ) : Opéra omnia; Francfort,  1683,  in-fol. 

(6)  Heister  ( Laut  ) : Chiruryie  ; Nuremberg,  1748 , in-8. 

(7)  Callisen  ( lien.  ) • Inst.  chir.  Ilod.;  Iiafn.  1778,  in-8, 1815. 
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influence  qu’elle  propage  aux  centres  viscéraux  et  à l'ap- 
pareil digestif  en  particulier  : « L’inflammation  est-elle" 
primitive , la  réaction  générale  se  montre  analogue  aux 
phénomènes  de  l’érysipèle.  Le  pouls  devient  fréquent, 
fort , la  peau  chaude  , et  l’irritation  des  voies  digestives  se 
décèle  par  la  rougeur,  la  sécheresse  de  la  peau  , la  soif , 
les  nausées  ou  l’inappétence  (1).  » — Aussi , qui  ne  sait  que 
les  remèdes  les  plus,  les  seuls  vraiment  efficaces  dans  la  brû- 
lure, sont  les  antiphlogistiques,  les  réfrigérans;  et  que  les  sti- 
mulans  , de  quelque  nature  qu’ils  soient , ou  sous  quelque 
forme  qu’ils  s’appliquent,  sont  nuisibles?..  Ce  n’est  qu’en 
vertu  de  leur  double  propriété  émolliente  et  rafraîchis- 
sante , que  les  pulpes  de  racines  ou  de  tubercules  frais  et 
aqueux , modifient  favorablement  cette  maladie , et  com- 
mencent à être  assez  généralement  adoptés  parmi  le  peuple, 
dont  le  bon  sens  triomphe  souvent  du  charlatanisme. 

Mais  l’inflammation  n’est  pas  seulement , comme  dans 
toute  lésion  traumatique,  en  rapport  avec  l’intensité  de 
l’adustion  et  l’étendue  des  tissus  que  celle-ci  envahit  ; il 
existe  dans  la  brûlure , ainsi  que  l'a  fort  bien  établi 
M.  Magnin  de  Grammont,  médecin  distingué  à Bellême 
(Sarthe) , une  action  permanente  qui  continue  l’action  du 
feu  qui  a .cessé , et  qui  dépend  de  ce  que  le  calorique , en 
se  combinant  dans  les  tissus  , détermine  la  décomposition 
de  l’oxygène  de  l’air  qui  produit  la  combustion.  En  effet, 
l’air  ambiant , qui  n’a  pas  d’action  sur  la  peau  à l’état  nor- 
mal, en  a une  dès  qu’elle  a reçu  un  certain  degré  de  cha- 
leur ; alors  ce  fluide  devient  pour  nous  une  atmosphère 
brûlante,  une  espèce  de  fournaise  où  nous  sommes  in- 
cessamment consumés  par  un  feu  lent...  « Lors  donc,  dit 
M.  de  Grammont , qu’à  la  suite  d’une  brûlure  on  éprouve 
de  vives  douleurs , on  peut  être  certain  de  deux  choses  : 


(1)  Dupdytben  : Op,  cit. 
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que  la  peau  n’a  reçu  qu’une  légère  atteinte , et  que  c’est 
l’air  qui  la  brûle.  L’immersion  dans  l’eau  fraîche  , en  pré- 
venant le  contact  de  ce  fluide  , fait  cesser  la  cause  du  mal 
et  les  douleurs , qui  disparaissent  instantanément , et  repa- 
raissent immédiatement  autant  de  fois  qu’on  se  plonge  dans 
l’eau  et  qi\’on  en  ressort  avant  cinq  heures  d'immersion  ; 
mais  après  ce  laps  de  temps  , on  est  radicalement  guéri , et 
l’on  peut  impunément  s’exposer  au  contact  de  l’air,  si  l’on 
a eu  soin  de  maintenir  le  bain  à la  température  la  plus 
convenable,  qui  est  celle  de  -|-  13  à 15°  R.;  car  l’expé- 
rience m’a  prouvé  que  l’eau  trop  froide  et  trop  chaude 
retarde  plus  au  moins  la  guérison.  » 

Je  pense  , toutefois  , que  l’abaissement  de  la  température 
de  l'eau  peut  et  doit  être  portée  plus  loin  que  ne  le  croit 
notre  confrère , dans  certains  cas  de  brûlures  bornées , 
situées  aux  extrémités , alors  que  nulle  contre-indication 
au  froid  n’existe  chez  le  patient.  Au  reste  , sans  parler  ici 
de  ma  propre  pratique  (1) , je  renvoie  sur  ce  point  à celle 
de  MM.  Tanchou  et  Josse , et  aussi  à celle  de  quelques 
anciens,  de  Rhazès  en  particulier.  Le  travail  de  notre  ho- 
norable confrère  de  Bellême  , nous  fournira  quelques  ob- 
servations très -concluantes  dans  le  sens  de  nos  idées. 
Quant  au  froid  intérieur,  est-il  besoin  d’en  signaler  l’op- 


(1)  Pourtant  je  possède  sur  ce  sujet  d’assez  riches  matériaux  , aux- 
quels s’est  ajoutée  tout  récemment  l’observation  fort  intéressante  d’une 
cuisinière  dont  le  pied  et  la  jambe  avaient  été  dépouillés , en  enlevant 
le  bas , après  une  épouvantable  uslion  déterminée  par  de  la  friture 
bouillante  tombée  sur  le  membre  abdominal  droit,  et  qui  a guéri  en 
quelques  jours  par  cette  méthode.  Pendant  la  convalescence , cette 
cuisinière  a manifesté  long-temps,  sous  l’influence  de  l’exercice,  et 
surtout  d’une  station  prolongée  , une  disposition  à l’œdème  du  pied , 
œdème  qui  parfois  devenait  énorme  , et  empêchait  toute  flexion  ; mais 
la  compression  , la  gradation  lente  dans  le  retour  à ses  habitudes  ordi- 
naires, et  surtout  les  fomentations  froides  plusieurs  fois  renouvelées 
dans  le  jour,  d’abord  avec  les  chlorures , puis  avec  l'eau  blanche,  ont 
assez  promptement  triomphé  de  ce  petit  inconvénient. 
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portunité  en  cas  de  complication  gastro-intestinale  immi- 
nente ou  réalisée?  Elle  n’est  que  trop  à redouter  à la  suite 
des  brûlures;  c’est  une  remarque  faite  par  tous  les  bons  ob- 
servateurs, et  queDupuytrenn’a  pas  manqué  de  renouveler. 

«En  1815,  la  domestique  de  M.  Michel,  horloger  à 
Bourbonne-les-Bains , tomba  les  bras  dans  un  grand  chau- 
dron d’eau  bouillante , et  fut  brûlée  de  l’extrémité  des 
doigts  jusqu’à  l’épaule.  Lorsque  j’arrivai , il  y avait  trois 
quarts  d’heure  que  cette  fdle  était  en  proie  aux.  douleurs 
les  plus  aiguës , que  les  remèdes  employés  n’avaient  fait 
qu’exaspérer;  dès  qu’elle  eut  les  bras  plongés  dans  un 
grand  baquet  plein  d’eau  fraîche  , les  souffrances  cessèrent 
à l’instant;  et,  après  cinq  heures  d’immersion,  elle  fut 
guérie  si  complètement , que  dès  le  soir  elle  reprit  son 
travail  habituel , et  ne  s’est  jamais  ressentie  de  cet  acci- 
dent. » 

« Un  jeune  homme,  dont  une  brûlure  couvrait  la  main 
entière , et  qui  n’eut  recours  à l’immersion  qu’après  plus 
de  deux  heures  de  grandes  souffrances , fut  guéri  de 
même  : ces  deux  exemples  prouvent  que  si  l'on  a irop 
tardé  à employer  le  remède , il  ne  faut  pas  pour  cela  re- 
noncer à son  application , attendu  qu’il  est  moins  fâcheux 
de  brûler  pendant  huit  heures  que  pendant  huit  jours... 
Tant  qu’on  souffre  , on  peut  être  certain  que  les  parties  de 
la  peau  envahies  ne  sont  pas  encore  désorganisées  , et  que 
l’air  a de  l’action  sur  elles  : l’eau , en  faisant  cesser  celte 
action,  ne  guérit  pas  le  mal  fait , mais  prévient  son  aggra- 
vation. » 

« Une  jeune  enfant  de  deux  ans , fille  de  M.  Besnadière , 
juge  de  paix  de  Bellême , a été  complètement  guérie  par 
l’application  de  compresses  mouillées  d’eau  froide  , renou- 
velées constamment  par  injection  d’eau  continue.  La  brû- 
lure était  tellement  vive  que  la  cornée  de  l’œil  atteint 
avait  totalement  blanchi  : cinq  heures  de  traitement  ont 
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suffi  pour  la  guérison  parfaite.  — Dans  le  courant  de  l’été 
de  1830,  j’arrivai  un  jour  chez  une  dame  du  Vieux-Bellême, 
dont  la  domestique  venait  d’avoir  l’œil  gauche  brûlé  par 
un  éclat  de  coque  d’œuf  enflammée , qui  frappa  précisé- 
ment sur  la  pupille , altéra  la  cornée  et  lui  fit  perdre  sa 
transparence , au  point  qu’on  crut  que  c’était  un  morceau 
de  la  coque  d’œuf  qui  était  restée  sur  cette  membrane  et  en 
couvrait  le  centre.  Avec  un  petit  tampon  de  linge  mouillé, 
on  essaya  d’enlever  ce  prétendu  corps  étranger;  mais  on 
reconnut  que  ce  qu’on  prenait  pour  lui  n’était  que  l’em- 
preinte qu’il  avait  faite.  Je  fis  plonger  à cette  fille  l’œil  ou- 
vert dans  un  gobelet  plein  d’eau  fraîche , en  lui  recomman- 
dant de  remuer  de  temps  en  temps  la  paupière.  Après 
cinq  heures  d’immersion,  la  guérison  fut  complète,  et 
l’œil  ne  portait  pas  la  moindre  trace  de  brûlure.  Je  me 
suis  servi  d’un  verre  et  non  d’une  baignoire , parce  que 
de  quart  d’heure  en  quart  d’heure  , on  substituait  un  autre 
verre  au  premier,  dont  on  renouvelait  l’eau,  opération 
qu’il  eût  fallu  répéter  de  minute  en  minute  avec  une  bai- 
gnoire , afin  que  l’eau  ne  s’échauffât  pas , ce  qui  aurait  re- 
tardé la  guérison.  » 

« Le  docteur  Jousset , qui  avait  été  témoin  de  celte  cure, 
eut , quelques  semaines  après , l’occasion  d’en  opérer  une 
pareille  sur  la  petite  de  M.  Herbelot,  ingénieur  du  cadas- 
tre , qui  s’était  brûlé  l’œil  droit  avec  un  fer  à repasser.  La 
cornée,  qui  était  blanche  comme  une  feuille  de  papier, 
avait  perdu  toute  sa  transparence,  et  la  cécité  de  cet  œil  était 
complète.  Comme  on  ne  pouvait  astreindre  un  enfant  de 
deux  ans,  qui  avait  toujours  l’œil  fermé,  aie  tenir  dans 
l’eau , le  docteur  Jousset  ne  put  appliquer  le  remède  que 
par  compresses,  et  désespérait  de  la  guérison.  On  passa 
toute  la  nuit  près  de  celte  petite;  on  renouvela  très-souvent 
les  compresses , qu’on  arrosait  presque  sans  discontinuité  , 
ce  qui  ne  l’empêcha'  pas  de  dormir,  et  ce  ne  fut  que  le 
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lendemain  matin  , quand  elle  se  réveilla , qu’on  vit  qu’elle 
était  si  bien  guérie,  qu’il  était  impossible  de  distinguer 
l’œil  brûlé  de  celui  qui  ne  l’avait  pas  été.  » 

« Quelques  jours  après  cet  accident , la  cuisinière  de 
madame  Colin  en  éprouva  un  beaucoup  plus  grave.  Comme 
elle  voulait  retirer  de  dessus  un  fourneau  un  plat  de  raie 
au  beurre  noir,  qui  bouillait  trop  fort , le  plat  éclata , et  le 
beurre  bouillant  lui  inonda  les  deux  yeux , qui  furent  brû  - 
lés au  point  que  non  seulement  il  y aurait  eu  cécité  , mais 
ulcération , fusion  et  destruction  entière  de  l’organe  et  des 
paupières...  Comme  on  se  servit  de  verres  à liqueur  au 
lieu  de  verres  de  table , la  guérison  exigea  sept  heures 
d’immersion,  mais  n’en  fut  pas  moins  complète.  Les  yeux 
étaient  aussi  sains  qu’avant  l’accident , dont  cette  tille  ne 
s’est  jamais  ressentie  depuis  (1).  >» 

De  la  gangrène. 

§ 309.  Sans  doute  la  gangrène  présente  des  indications 
particulières  pour  l’administration  du  froid  intùs  et  ewtùs , 
suivant  la  cause  qui  l’a  produite  : selon  qu’elle  dépend  de 
Y excès  d'inflammation , d’ obstacles  à la-  circulation  par  com- 
pression ou  maladie  du  système  artériel  ; de  l’ergotisme,  de 
de  la  congélation , etc.  Mais  quelle  que  soii  cette  cause , la 
maladie  produite  étant  une  inflammation,  même  dans  la 
gangrène  sénile  (comme  l’ont  fort  bien  établi  les  travaux  de 
MM.  Dupuytren,  Marjolin , Larrey,  Bégin  , Josse  lils , etc.), 
l’application  du  froid  peut  être  très-favorable , sinon  pour 
en  obtenir  la  guérison  immédiate  et  directe , au  moins  pour 
en  borner  les  progrès  et  préparer  l’emploi  de  moyens  éner- 
giques, ou  del’amputation  lorsqu’elle estindiquée.  M.  Josse, 
que  nous  venons  de  citer  tout  à l'heure , rapporte  dans  son 
remarquable  travail  quelques  observations  qui  confirment 


(1)  Magnim  de  Granmiont  : Journal  des  connaiss.  ut  il,,  sept.  1834], 
p.  228, 
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pleinement  cette  opinion , et  auxquelles  nous  renvoyons  le 
lecteur  sans  les  reproduire , à cause  de  leur  étendue , une 
analyse  n’en  pouvant  donner  une  idée  suffisante  (1). 

Quant  au  mode  d’administration  du  froid , il  présente 
quelques  conditions  relatives  à la  cause  productive  de  la 
maladie.  Dans  la  gangrène  résultant  de  la  congélation , il 
faut , ainsi  que  l’ont  établi  les  bons  praticiens , et  que  nous 
le  recommandait  instamment  le  professeur  Lisfranc  dans  ses 
excellens  cours  de  chirurgie,  établir  une  progression  lente 
et  graduée  dans  la  température  des  liquides  employés  pour 
les  frictions  , mais  dans  un  ordre  inverse  à la  progression 
habituelle,  c’est-à-dire  en  élevant  cette  température,  du 
moins  dans  les  premiers  momens , et  préalablement  à toute 
réaction  ; car  il  ne  s’agit  pas  encore  ici  d’une  gangrène 
proprement  dite,  mais  plutôt  d’une  asphjxie  des  tissus. 
Nous  rapporterons , comme  exemple,  l’observation  publiée 
par  Vicq-d’Azyr,  bien  quelle  soit  connue  de  la  plupart  des 
médecins  ; parce  quelle  nous  semble  tout  à la  fois  une  in- 
duction logique  de  la  nature  de  la  maladie  , et  un  modèle 
parfait  à suivre  en  pareil  cas. 

« Un  homme  est  trouvé  gelé  pendant  la  nuit  sur  un  ro- 
cher, sur  lequel  il  avait  été  jeté  par  un  naufrage.  Les  pieds 
paraissaient  comme  brûlés  par  le  froid  ; tous  les  doigts 
étaient  noirs , excepté  le  pouce  du  pied  droit  : les  jambes, 
les  bras,  les  mains,  la  poitrine,  le  ventre  étaient  très- 
froids  ; les  mâchoires  serrées  et  inséparables , les  yeux  sail- 
lans  et  immobiles.  Point  de  pouls  sensible , point  de  respi- 
ration ; un  reste  de  chaleur  encore  sensible  au  creux  de 
l’estomac  lit  naître  l’espérance , et  détermina  à administrer 
des  secours.  Ces  secours  furent  l'application  de  linges 
mouillés  d’eau  froide  sur  les  extrémités , des  frictions  avec 
des  flanelles,  d’abord  très-peu  chaudés , sur  l’ombilic,  sur 


(4)  Josse  tils  : Op.  cit .,  p,  197  et  suivantes, 
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la  poitrine  et  Sur  le  creux  de  l’estomac.  On  les  réchauffait 
à mesure  que  la  chaleur  vitale  semblait  s’accroître.  Partout 
où  passaient  de  grosses  artères , on  faisait  des  frictions  avec 
des  teintures  toniques  pour  réveiller  l’action  des  parties 
irritables.  Enfin  quand  le  malade  put  avaler,  on  lui  fit  passer 
quelques  cordiaux , mais  on  ne  couvrit  les  extrémités  de 
linges  chauds  que  lorsqu’elles  cessèrent  d’être  gelées  ; 
jusque-là  on  continua  toujours  l’application  de  linges  imbi- 
bés d’eau  froide.  » 

« La  région  ombilicale  et  la  poitrine  commençaient  à s’é- 
chauffer , mais  on  ne  s’apercevait  encore  alors  d’aucune 
respiration  sensible.  Ce  ne  fut  qu’au  bout  de  quatre  heures  de 
soins,  vers  les  deux  heures  du  soir , que  le  mouvement  de 
cette  fonction  commença  à s’annoncer  : le  pouls  ne  devint  sen- 
sible qu’une  heure  et  demie  après,  c’est-à-dire  vers  les  trois 
heures  et  demie.  Au  bout  d’une  heure  encore,  les  mâchoires 
se  desserrèrent  : survint  une  légère  sueur  et  un  peu  de  rou- 
geur aux  joues.  A cinq  heures  du  soir,  les  yeux  commencè- 
rent à se  mouvoir,  et  les  bras  à six  heures.  A huit  heures,  le 
malade  parla  d’abord  peu  distinctement  ; et  quand  on  put 
l’entendre  , il  délirait  encore.  Les  doigts  des  pieds  n’étaient 
plus  noirs;  mais  les  pieds  étaient  toujours  froids.  A dix 
heures  du  soir , il  commença  à les  remuer , mais  avec 
douleur  ; ils  étaient  encore  froids , et  on  les  enveloppa  de 
nouveau  avec  des  linges  imbibés  d’eau  froide.  La  nuit , il 
y eut  du  sommeil  ; les  pieds  n’étaient  plus  ni  froids  ni  dou- 
loureux ; le  pouls  était  fort  et  élevé  ; le  malade  avait  soif. 
A midi,  le  pouls  était  devenu  plus  doux,  et  il  y eut  quelques 
selles  suivies  de  sueur  et  de  sommeil.  Le  soir , le  malade  se 
leva  ; et,  quoiqu’il  souffrît  un  peu  , il  put  se  rembarquer.  » 

On  suit  pas  à pas  dans  cette  histoire  le  retour  de  la  cha- 
leur et  de  la  vie , du  centre  à la  circonférence , et  la  ma- 
nière dont  l’art  doit  se  conformer  à la  nature  dans  le  réta- 
blissement de  la  chaleur  et  du  mouvement. 
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Des  furoncles  , des  boutons  de  la  face , etc. 

§ 310.  Il  reste  peu  à ajouter  à ce  qui  a été  dit  ailleurs 
sur  ces  affections  (§  190);  insistons  toutefois  sur  celle 
proposition  : que  dans  ces  sortes  de  productions  pustuleuses 
métastatiques , le  canal  digestif  est  ordinairement  plus  ou 
moins  malade  ; et  c’est  des  conditions  où  se  trouve  ce  vis- 
cère que  se  déduit  en  pareil  cas  futilité  du  froid  soit  au  de- 
dans , soit  au  dehors. 

De  l’anthrax. 

§ 311 . Cette  affection  n’étant  que  l’exagération  de  la  pré- 
cédente , ramène  encore  davantage  l’attention  du  praticien 
sur  les  médications  du  froid  , relativement  surtout  à la 
complication  viscérale  admise  ici  ( parce  qu’elle  est  plus 
évidente)  par  la  plupart  des  chirurgiens  et  par  le  profes- 
seur Marjolin  (1)  entre  autres  , qui , de  plus  , dit  textuelle- 
ment au  traitement  de  cette  maladie  : « J’ai  vu  un  malade 
arrêter  les  progrès  d’un  anthrax  bénin , et  faire  cesser 
promptement  la  douleur  insupportable  qu’il  ressentait , en 
appliquant , sur  la  tumeur , des  compresses  trempées  dans 
de  l’eau  très-froide.  » 

Du  charbon  ( anthrax  malin  ) et  des  pustules  malignes. 

312.  Indépendamment  de  l’inflammation  locale  et  des 
complications  viscérales  possibles,  il  existe  en  celte  mala- 
die un  principe  particulier  , puissamment  destructeur  ; le 
froid  extérieur  n’y  peut  être  employé  que  comme  auxi- 
liaire ; mais  le  froid  intérieur  (lavemens  frais,  boissons 
acidulées)  y sera  largement  administré  , ainsi  que  le  con- 
seillent les  chirurgiens  phy  siologistes , au  premier  rang  des- 
quels on  doit  placer  M.  Lisfranc. 


(l)MAnjoLiN  ( Jon.)  : Dictionnaire  de  médecine , en  21  vol.,  article 
Anthrax. 
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Du  phlegmon. 

§ 313.  Je  ne  reviendrai  pas  ici  sur  ce  que  j’ai  dit  en  mé- 
decine ( § 192)  du  froid  intùs  et  extra  dans  le  phlegmon  ; 
mais  je  dirai  que  rien  ne  peut  l’y  remplacer  , quand  il  est 
tôt  et  convenablement  administré  : ni  la  cautérisation  trop 
vantée  , ni  les  cataplasmes  empiriquement  employés  (1)  , 
ni  la  phlébotomie  dont  l’action  est  trop  générale  , ni  les  sai- 
gnées locales  qui  irritent  lorsqu’on  les  pratique  trop  près 
de  la  tumeur  , et  qui  plus  loin  sont  insuffisantes  , ni  enfin 
l’incision , moyen  suprême , qui  n’est  d’ailleurs  pas  tou- 
jours applicable  et  dont  il  s’agit  surtout  d’épargner  la  dou- 
leur au  malade. 

Je  sais  bien,  ainsi  que  le  professe  M.  Lisfranc  (2), 
qu’il  est , pour  celte  alfection  , un  modus  faciendi  impor- 
tant et  délicat  à saisir  ; et  que  le  froid  extérieur  , quelque 
soit  même  son  mode  d’administration  est  dangereux  si  la 
maladie,  existant  depuis  quelques  jours,  la  phlegmasie  est 
fort  intense  ; si  surtout  elle  tend  à la  gangrène  ; si  l’indivi- 
du est  pléthorique  ou  s’il  est  porteur  d’une  irritation  pul- 
monaire , etc.  ; toutefois  ce  sont  là  des  exclusions  com- 
munes à presque  toutes  les  maladies , et  sur  lesquelles 
nous  nous  sommes  suffisamment  expliqué  en  temps  et 
lieu  ; mais  , rien  ne  peut  dans  le  phlegmon  remplacer  le 
froid  , lorsqu'il  est  physiologiquement  administré...  Je  pos- 


(1)  Je  pense,  en  effet,  avec  M.  Josse  fils  ( np . cit.,  p.  73),  qu’on 
abuse  beaucoup  trop  de  ces  topiques  eu  chirurgie,  et  particulièrement 
dans  le  phlegmon;  et  je  crois  devoir  rappeler  ici  la  double  proposi- 
tion que  cet  auteur  a formulée  à cet  égard.  « Toutes  les  fois,  dit  ce 
chirurgien  distingué,  qu’une  inflammation  occupe  la  peau  seule,  ou 
que  celle-ci  participe  plus  ou  moins  à l’irritation  des  parties  sous- 
jacentes  , les  cataplasmes  (chauds)  sont  nuisibles..  Lorsque  l’irritation 
est  située  au  dessous  de  la  peau  , plus  ou  moins  profondément , et 
que  celle-ci  est  saine  , les  cataplasmes  sont  d’une  grande  utilité.  » 

(2)  Lisfranc  : Gazette  des  hôpitaux  ; 21  juin  1S37,  p.  33. 
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sède  plusieurs  preuves  authentiques  à l’appui  de  cette  vé- 
rité thérapeutique  , et  les  auteurs  en  contiennent  un  bon 
nombre  ; cependant  je  me  bornerai  à citer  les  deux  obser- 
vations suivanies  , à mon  estime  suffisamment  concluantes. 

Theden  (1),  s’étant  piqué  le  bout  d’un  doigt  avec  son  bis- 
touri en  ouvrant  un  dépôt  fistuleux  à l’anus , la  douleur , 
d’abord  légère  , devint  bientôt  intolérable  ; le  mal  se  pro- 
pagea le  long  de  l’avant-bras , envahit  l’articulation  cubito- 
humérale , qui  devint  fort  douloureuse  ; le  membre  se  tu- 
méfia considérablement,  et  la  fièvre  s’alluma.  Enfin,  en  peu 
de  temps  les  progrès  de  la  maladie  furent  tels  que  Theden 
était  déterminé  à se  faire  amputer  le  bras...  Mais,  se  ressou- 
venant des  bons  effets  de  l’eau  froide , il  voulut , avant  de 
se  résigner  à ce  douloureux  sacrifice , en  tenter  l’emploi  ; 
et  le  succès  fut  si  remarquable  que  , contre  son  attente , il 
guérit  promptement  et  complètement  de  cette  affection. 

« Un  jeune  dragon,  âgé  de  vingt-deux  ans,  reçut  à la 
partie  antérieure  de  la  jambe  droite  un  coup  de  pied  de  che- 
val , qui  donna  lieu  à une  solution  de  continuité  d’un  pouce 
d’étendue,  dans  la  direction  de  la  crête  du  tibia.  Ce  mili- 
taire entra  à l’Hôtel-Dieu  deux  jours  après  l’accident  : on 
pansa  la  plaie  avec  des  bandelettes  aglutinatives-,  un  large 
cataplasme  enveloppa  toute  la  partie  antérieure  du  mem- 
bre, qui  avait  aussi  éprouvé  une  forte  contusion.  Malgré 
cette  application , un  gonflement  inflammatoire  s’empara 
bientôt  de  toute  la  plaie,  et  s’étendit  au  loin  sur  les  parties 
environnantes.  Vingt -cinq  sangsues  appliquées  sur  la 
jambe,  donnèrent  une  grande  quantité  de  sang.  Les  cata- 
plasmes furent  supprimés  et  remplacés  par  des  compresses 
trempées  dans  l’eau  froide.  » 

« Ce  traitement  déplut  au-*malade  , et  fut  par  conséquent 
mal  employé  ; les  compresses  étaient  rarement  appliquées 


(1)  Theden  : Op.  cit,;  Berlin  et  Stettin,  1782. 
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pendant  le  jour,  et  point  du  tout  pendant  la  nuit.  La  fluxion 
cependant  ne  fil  pas  de  progrès  sensibles.  Pour  satisfaire 
au  désir  du  malade , on  reprit  l’usage  des  cataplasmes  ; 
l’inflammation,  qui  était  restée  jusqu’alors  presque  station- 
naire, se  développa  en  peu  de  jours  d’une  manière  tel- 
lement violente , qu’elle  faisait  craindre,  la  formation  pro- 
chaine d'un  abcès  dans  toute  l’étendue  de  la  jambe,  qui 
s’était  gonflée  d’une  manière  démesurée.  L’articulation  du 
pied  et  celle  du  genou  participaient  à l’état  inflammatoire, 
et  présentaient  un  phénomène  remarquable,  celui  dégonfle- 
ment et  de  douleurs  arthritiques.  La  recrudescence  de  la 
maladie,  qui  avait  suivi  le  changement  du  traitement,  dut 
faire  désirer  de  revenir  cà  la  première  médication.  Cette  fois 
la  docilité  du  malade  permit  l’application  convenable  du 
traitement  ; la  jambe  fut  placée  sur  une  toile  cirée  , et  abon- 
damment baignée  d’eau  froide  le  jour  et  la  nuit.  » 

«Après  vingt-quatre  heures  de  ce  traitement,  le  gonfle- 
ment inflammatoire  était  considérablement  diminué,  et  deux 
jours  après  , la  jambe  et  les  articulations  avaient  repris  leur 
état  normal  ; la  plaie  fut  pansée  avec  de  la  charpie  sèche 
et  se  cicatrisa,  en  fort  peu  de  temps,  sous  l’influence  de 
l’eau  froide.  Depuis  quatre  jours  il  n’existait  plus  aucun 
signe  de  la  phlogose  qui  avait  occupé  la  jambe  droite,  lors- 
qu’une inflammation  arthritique  , accompagnée  de  rougeur 
de  la  peau  et  de  chaleur,  se  montra  sur  le  genou  gauche. 
Le  gonflement  était  considérable  et  la  douleur  violente.  Le 
genou  fut  à son  tour  couvert  de  compresses  trempées  dans 
l’eau  froide  : ce  moyen  suflil  pour  faire  disparaître  la  ma- 
ladie. Le  lendemain  , la  guérison  de  ce  militaire  était  com- 
plète; et  la  suite  prouva  qu’elle  était  solide  (1).  » 


(d)  Josse  fils  : Op.  cit .,  p.  81. 
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Du  panaris. 

\ 

§ 314.  A son  début  le  panaris  (violente  inflammation 
érysipélaio-phlegmoneuse,  lorsqu'il  est  consommé)  peut, 
selon  Aëtius  parmi  les  anciens,  et  selon  MM.  Hufeland, 
Werneck  , Lisfranc  (1)  et  quelques  chirurgiens  dont  l’opi- 
nion est  la  nôtre  , être  arrêté  par  l’action  continuée,  pen- 
dant quelques  heures,  du  froid  porté  graduellement  de 
-j-  JU°  à 0°  R.  Si  le  praticien  a été  appelé  trop  tard,  ou 
qu'il  ait  échoué  dans  ses  efforts  préventifs  et  que  l’inflam- 
mation soit  caractérisée , alors  les  sangsues  en  grand  nom- 
bre , ou  l’hémorrhagie  permanente  maintenue  à leur  aide 
au  niveau  supérieur  du  mal,  doivent,  selon  le  chirurgien  de 
la  Pitié  et  selon  MM.  Amussat(2),  Roux  (3),  etc.,  être  aus- 
sitôt mises  en  usage  , et  par  applications  répétées  si  besoin 
est.  Mais  aux  saignées  locales  j’ai  toujours  joint,  avec  beau- 
coup d’avantage  , le  froid  à l’aide  de  compresses  fines  im- 
bibées d’eau  à zéro  ou  environ , simple  ou  mélangée  à une 
solution  aqueuse  d’extrait  gommeux  d’opium.  Le  froid  à 
l’intérienr  n’est  pas  moins  utile  pour  combattre  les  violentes 
réactions  que  déterminent  souvent  sur  les  premières  voies 
le  panaris  profond , par  les  phénomènes  inflammatoires 
extrêmes  et  la  douleur  inouïe  qui  l’accompagnent  ordinai- 
rement. 


(t)  Lisfranc  (.Jean  ):  Cour  de  clinique  chirurgicale  , etc.  Trailê 
deméd.  opérât .,  etc.,  inédits. 

(2)  M.  Amussat  nous  a même  affirmé  à la  dernière  séance  ( 2 août  ) 
du  comité  médical  de  la  société  protestante  , avoir  ainsi  obtenu  la 
résolution  du  panaris  suppurés...  Je  l’ai  également  entendu  dire 
maintes  fois  à M.  Broussais  dans  scs  cours,  et  plus  d’une  fois  j’ai  profilé 
utilement  de  cet  avis. 

(3)  ltoox  : Op.  cil.,  art.  Panaris. 
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Des  abcès  ( chauds  et  froids  ou  par  congestion  ). 

§ 315.  Tant  que  la  cause  qui  a présidé  à la  maladie,  à 
la  formation  de  la  collection  purulente,  subsiste,  c’est- 
à-dire  tant  qu’il  y a de  l’inflammation , ou  en  d'autres 
termes,  quand  il  s’agit  d’un  abcès  chaud , le  froid  est  utile- 
ment applicable  au  dehors  et  même  intérieurement  ; car 
ces  affections  aussi  sont  souvent  des  crises , des  métastases , 
ou  des  décharges  d’irritations  viscérales  , du  canal  digestif 
en  particulier...  Certains  auteurs  anciens,  rares  à la  vé- 
rité , et  quelques  modernes  plus  rares  encore , parmi  les- 
quels on  distingue,  toutefois,  MM.  Assalini , Werneck , 
Josse  d’Amiens  (1) , ont  constaté  ce  point  de  doctrine  chi- 
rurgical. Après  avoir  établi  l’importance  de  la  résolution 
des  abcès , surtout  des  abcès  du  cou  et  des  aines , dont  les 
cicatrices  , lorsqu’on  n’obtient  pas  cette  résolution , restent 
comme  d’indélébiles  stigmates  de  débauche  ou  de  mauvaise 
constitution , M.  Josse  ajoute  : « Pour  éviter  ces  graves 
inconvéniens , il  faut  tout  tenter  avant  que  la  fluctuation 
devienne  sensible.  Le  repos  parfait,  les  sangsues,  quel- 
quefois les  saignées  générales,  mais  surtout  l’eau  froide  , 
appliquée  constamment  sur  la  partie  et  renouvelée  sans 
cesse,  parviennent  souvent  à atteindre  ce  but.  Ce  dernier 
moyen  surtout  procure  fréquemment  la  résolution  des 
tumeurs  phlegmoneuses  de  l’aine , même  quand  la  fluctua- 
tion est  déjà  sensible.  » 

Des  scrofules. 

§ 316.  Je  n’ai  rien  à ajouter  ici  à ce  que  j’ai  dit  ailleurs 
(§  265)  du  froid  dans  les  scrofules , si  ce  n’est  que , comme 
je  l’ai  établi  dans  le  paragraphe  précédent , on  peut  et  l’on 
doit  combattre  par  le  froid  les  maladies  extérieures  que  le 


(1)  Josse  fils  ■ Op.  cit.,  p.  106. 
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principe  scrofuleux  détermine , tant  qu’elles  présentent 
des  phénomènes  d’irritation  inflammatoire. 

De  l’avthritis,  du  rhumatisme  et  de  la  goutte. 

§ 317.  Ces  maladies  qui  nous  ont  déjà  fourni  quelques 
indications  médicales  quant  à l’usage  du  froid,  n’en  offrent 
point  de  particulières  en  chirurgie.  On  sait  avec  quel  succès 
on  a recours  aux  applications  réfrigérantes  dans  l'arthrite 
traumatique;  la  goutte  et  le  rhumatisme  proprement  dit, 
se  résolvent  rarement  en  conséquences  chirurgicales. 

Du  squirrhe  et  du  cancer. 

§ 318.  Ces  deux  états  morbides,  qui  ne  sont  que  les 
stades  d’une  même  lésion  (cancer  occulte  des  anciens,  can- 
cer ulcéré  , cancer  proprement  dit) , issus  le  plus  souvent 
d’une  sub-inflammation , semblent,  au  premier  abord,  ne 
réclamer  le  froid  qu’avec  une  très-grande  modération. 
Mais  comme  , d’une  part , les  irritations  squirrho-cancé- 
reuses  sont  fréquemment  liées  à d’autres  irritations  viscé- 
rales, de  l’appareil  digestif  en  particulier  (§  288)  ; et  que  , 
d’autre  part , ce  mode  inflammatoire  est  ordinairement  ac- 
compagné de  beaucoup  de  chaleur  et  de  violentes  dou- 
leurs , le  froid  interne  et  extérieur  convient  également,  et 
pour  modifier  localement  la  maladie  , et  pour  prévenir  ou 
combattre  les  complications  splanchniques  , surtout  la  gas- 
tro-entérite qui  suflit  pour  rendre  cette  maladie  fatale. 

Ainsi,  quel  que  soit  le  siège  du  cancer,  mais  principale- 
ment s’il  réside  dans  la  peau,  le  froid,  en  même  temps 
qu'il  sera  donnée  à l’intérieur,  sera  largement  appliqué  au 
dehors.  Tel  était  le  sentiment  de  Pouteau  (1) , qui  l’a  jus- 


(1)  Pouteau  : Op.  cit.,  § 1er,  p.  95,  4 09  et  131. 
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tifié  par  la  plus  heureuse  pratique  ; tel  est  aussi  celui  de 
plusieurs  chirurgiens  modernes,  de  MM.  Treille,  Tanchou 
et  Brandis  en  particulier  ; sentiment  que  notre  expérience 
traduit  en  principe  thérapeutique  ; pour  le  corroborer,  les 
faits  ne  font  point  défaut  ; nous  citerons  le  suivant , puisé 
dans  notre  pratique  : 

Yers  la  fin  de  l’année  dernière , le  général  ***,  éprou- 
vant , du  côté  des  voies  urinaires , quelques  phénomènes 
insolites  qui  lui  faisaient  craindre  une  maladie  de  ces  or- 
ganes , me  fit  appeler  , à titre  de  médecin  ordinaire. 
D’après  ce  que  le  général  me  raconta  , je  crus  à l’existence 
d’une  pierre  dans  la  vessie  : ce  qui  fut  confirmé  par  l’un 
des  plus  habiles  lithotripteurs  de  la  capitale.  Toutefois  ce 

% 

malade  étant  extrêmement  nerveux  , et  ayant  le  canal  de 
l’urètre  fort  irritable , la  présence  de  la  sonde  le  remua 
fortement  et  détermina  une  orchite.  Je  combattis  cette 
complication  par  le  traitement  antiphlogistique  approprié  ; 
mais  la  pierre  étant  toujours  là  comme  une  cause  d’irrita- 
tion permanente , et  le  général  n’ayant  pas  voulu  se  sou- 
mettre assez  long-temps  au  repos  absolu,  la  résolution 
complète  de  la  congestion  glandulaire  ne  s’effectua  pas,  et 
le  testicule  resta  volumineux  et  assez  sensible.  Plusieurs 
mois  s’étaient  écoulés , cet  état  restait  stationnaire , lors- 
que le  général  s’étant  un  jour  froissé  le  testicule  en 
montant  à cheval , la  sensibilité  s’y  exalta -,  des  douleurs 
lancinantes  s’y  manifestèrent , et  il  me  fit  appeler  de  nou- 
veau. 

Le  testicule  était  alors  gros  comme  un  très-fort  œuf  de 
poule;  il  présentait  quelques  bosselures,  était  lourd  et  sen- 
sible au  toucher , et  la  maladie  semblait  se  propager  au 
cordon  , qui , lui-même  était  sensible  et  un  peu  augmenté 
de  volume.  Je  mis  le  malade  au  lit , et  le  condamnai  impi- 
toyablement à un  repos  absolu  que  je  lui  annonçai  devoir 
être  de  plusieurs  semaines , après  lesquelles  il  lui  faudrait 
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constamment  porter  un  bon  snspensoir  ; je  lui  fis  appliquer, 
à diverses  reprises  et  à quelques  jours  d’intervalle , de 
vingt  à cinq  sangsues  alternativement  et  en  nombre  décrois- 
sant , au  périné  et  sur  le  cordon  testiculaire  malade  ; puis 
la  chaleur,  la  sensibilité  , la  congestion,  en  un  mot  l’inflam- 
mation étant  apaisée , je  voulus  tenter  la  compression  d’a- 
près la  méthode  du  docteur  Frike  (1). 

Mais  le  général  prit , je  ne  sais  pourquoi , ce  moyen  en 
antipathie , et  ne  voulut  pas  le  continuer  plus  de  deux 
jours.  Alors  les  symptômes  persistant , je  recouvris  molle- 
ment la  tumeur  de  compresses  imbibées  de  décoction  froide 
de  racines  de  guimauve  et  de  têtes  de  pavots , maintenues 
constamment  humides  et  contenues  par  un  sac  en  toile  ci- 
rée, afin  d'éviter  de  mouiller  la  couche  du  malade.  Un  ré- 
gime assez  sévère  était  prescrit , et  je  donnais  en  même 
temps  les  boissons  adoucissantes  et  rafraîchissantes  , et  la 
glace  elle-même  en  sorbets  aux  fruits.  Après  douze  jours 
de  ce  traitement , les  douleurs  et  la  moitié  du  volume  de  la 
tumeur  avaient  disparus.  Dès-lors  l’application  du  froid  de- 
vint intermittente  , et  le  général  put  se  lever  au  bout  de 
vingt  jours , parfaitement  guéri  , puisqu’il  n’a  pas  senti  de- 
puis son  testicule , bien  que  cet  organe  soit  resté  un  peu 
plus  volumineux  et  plus  dur  que  son  congénère. 

Swediaur  (2) , à l’exemple  de  Pouteau  , rapporte  quel- 
ques cas  analogues  appartenant  à des  médecins  anglais  ; et 
M.  Treille  , que  je  citais  tout  à l’heure  , en  a publié  un  re- 
marquable dans  les  Annales.  Dans  un  cas  de  cancer  ulcéré 
du  sein  , M.  Tanchou  produisit  aussi , à l’aide  du  froid  en 


(1)  Frike,  homme  excellent  et  fort  habile  chirurgien  , dont  la  ville 
de  Hambourg  et  l’Allemagne  entière  s’honorent , et  au  caractère  et  au 
talent  duquel  je  suis  heureux  de  rendre  ici  un  hommage  public. 

(2)  Sciivtkdiaur  ( F.  X.  ) : Traité  complet  des  maladies  sijpliili- 
siques  ; Paris  171)8. 
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topique , une  amélioration  marquée  et  la  cessation  des  dou- 
leurs atroces  qui  tourmentaient  la  pauvre  malade. 

« Madame  ***,  de  Paris , âgée  de  vingt-quatre  ans , 
brune,  d’une  taille  ordinaire , sujette,  dès  son  enfance, 
à de  fréquentes  attaques  de  coliques  , fut  réglée  de  bonne 
heure  et  sans  aucune  difficulté.  Peu  de  temps  après  l'époque 
de  sa  première  menstruation , elle  fut  sujette  à quelques 
pertes  blanches,  qui  devinrent  plus  abondantes  après  trois 
couches  qui  eurent  lieu  dans  l’espace  de  quatre  ans.  Les 
enfans  qu’elle  mettait  au  jour  étaient  beaux  et  bien  con- 
stitués. Elle  faisait  ordinairement  passer  ses  pertes  blanches 
par  des  injections  d’une  dissolution  aqueuse  d’acétate  de 
plomb.  Un  an  avant  une  quatrième  grossesse  , qui  eut  lieu 
il  y a environ  deux  ans,  madame  éprouvait  des  douleurs 
pendant  Y note.  Les  douleurs  étaient  parfois  très-vives , 
mais  très-passagères.  A cette  époque,  les  règles  étaient 
beaucoup  plus  abondantes  qu’auparavant  ; elles  étaient  ac- 
compagnées , les  premiers  jours  , de  douleurs  fort  aiguës 
qui  s’étendaient  aux  lombes  et  jusqu’au  milieu  des  cuisses. 
Madame  était,  tous  les  matins  à son  réveil , plongée  dans 
un  profond  accablement  ! elle  exprimait  cet  état  par  le  mot 
rompue.  La  quatrième  grossesse  lit  disparaître  les  douleurs 
dont  je  viens  de  parler.  Elle  se  porta  très-bien  jusqu’au 
neuvième  mois,  époque  où  madame  eut  deux  pertes  rouges 
qui  furent  accompagnées  de  douleurs  très-vives  à la  ma- 
trice et  aux  cuisses.  Des  demi-bains  furent  pris , et  les  dou- 
leurs disparurent.  L’accouchement  fut  accompagné  de  dou- 
leurs violentes  pendant  une  heure  et  demie , après  quoi 
une  contraction  soudaine  de  la  matrice  expulsa  l’enfant  en 
bloc.  Il  était  du  sexe  féminin , très-viable  et  bien  con- 
stitué. » 

« Trois  jours  après  l’accouchement , madame  se  plaignit 
d’une  violente  douleur  au  côté  gauche,  près  de  l aine  et 
dans  toute  la  vessie.  Les  accoucheurs  , MM.  Éverat  et  Mo- 
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reau,  firent  appliquer  des  cataplasmes  émolliens.  La  dou- 
leur fut  excessivement  aiguë  pendant  quarante-huit  heures, 
puis  elle  disparut  peu  à peu.  Dans  le  mois  de  juillet  1520  , 
à peu  près  un  an  après  la  dernière  couche  , madame  fut 
saisie  de  nouvelles  douleurs  , plus  vives  que  de  coutume  , 
à la  matrice , aux  lombes  et  aux  cuisses  (bains  de  Barèges 
sans  aucun  succès).  Le  15  septembre  de  la  même  année , 
les  règles  parurent  comme  de  contume  , mais  elles  se  sup- 
primèrent dans  la  journée  , et  des  douleurs  atroces  se  firent 
sentir  à la  matrice  (les  demi-bains,  les  cataplasmes,  les 
injections  émollientes  et  les  fomentations  narcotiques  fu- 
rent employés  sans  succès)  : tels  sont  les  principaux  docu- 
mens  que  j’ai  pu  obtenir  de  madame.  Son  état  me  parais- 
sant fort  grave , je  demandai  que  MM.  Broussais  et  Dupuy- 
tren  fussent  appelés.  Ces  messieurs  se  réunirent  à moi  le  25 
septembre  1820.  Madame  avait  une  fièvre  des  plus  ardentes; 
la  gastro-entérite  la  plus  aiguë  était  manifeste  ; les  douleurs 
de  l’utérus  étaient  intolérables  , et  il  sortait  de  la  vulve  une 
matière  abondante  , épaisse  et  sanieuse.  Le  col  de  l’ utérus 
était  gonflé  , chaud  et  sensible  au  loucher;  un  de  messieurs 
les  consultans  (M.  Dupuytren)  crut  y reconnaître  quelque 
peu  d’érosion.  » 

« L’état  de  madame  étant  bien  constaté  , je  procédai  au 
traitement  que  je  vaisexposer,  en  y relatant,  jour  par  jour, 
tous  les  phénomènes  que  j’eus  lieu  d’observer.  Le  26  septem- 
bre 1821,  gastro-entérite  violente,  caractérisée  par  l’ardeur 
de  l’épigastre,  la  soif,  l’inappétence , la  rougeur  de  la  lan- 
gue , l’accablement , la  fréquence  du  pouls  ; douleurs  in- 
tolérables à la  matrice  , matière  semi- purulente  très-abon- 
dante (diète  absolue , eau  de  chiendent , sirop  de  groseilles 
ou  eau  sucrée  ; trente  sangsues  au  périnée  , laisser  couler 
le  sang).  Soulagement  sensible.  Le  27  septembre  (même 
régime  ; de  la  glace  sur  la  région  hypogastrique  et  autour 
des  grandes  lèvres).  Le  28  , madame  se  trouve  mieux  ; la 
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gastro-entérite  est  très-diminuée , ainsi  que  les  douleurs 
de  la  matrice  ; il  n’y  a pourtant  pas  d’appétit , la  bouche 
est  pâteuse  ; la  malade  ne  peut  se  lever  que  pour  prendre 
ses  remèdes  à la  graine  de  lin  (elle  veut  se  les  administrer 
elle-même) , et  pendant  que  l’on  s’occupe  à faire  son  lit, 
elle  est  obligée  de  se  tenir  sur  une  chaise  longue  , ne  pou- 
vant rester  debout  à cause  de  ses  douleurs , et  d’une  pe- 
santeur à la  matrice,  qui  lui  paraît  très-grosse  (vingt 
sangsues  aux  aines  et  près  des  lèvres  , sans  arrêter  le  sang, 
même  régime).  Le  29,  la  gasiro-entérite  et  les  grandes 
douleurs  de  la  matrice  sont  dissipées.  Le  sommeil , que 
madame  avait  perdu  depuis  plusieurs  semaines,  est  revenu, 
l’appétit  se  prononce  ( application  de  glace  sur  la  région 
hypogastrique  et  autour  des  grandes  lèvres  , diète  absolue 
et  boisson  rafraîchissante  ) . Madame  se  trouve  fort  bien 
dans  la  matinée  et  dans  la  journée  ; mais  pendant  la  nuit , 
elle  éprouve  des  douleurs  d’entrailles  très-vives,  qui  sont 
enlevées  par  des  remèdes  émolliens  et  par  des  applications 
de  même  nature  sur  l’abdomen.  Le  30  , la  perte  sanio-pu- 
rulente  continue  , l’appétit  est  moins  prononcé  (diète  abso- 
lue, seize  sangsues  au  creux  de  l’estomac,  cataplasmes 
émolliens  sur  les  piqûres  de  sangsues).  Le  1er  octobre  , 
madame  ne  ressent  que  des  douleurs  sourdes  à la  matrice  -, 
les  pertes  continuent.  Elle  éprouve  des  maux  de  cœur  con- 
tinuels ; et  des  nausées  qui  la  font  vomir  des  flegmes  et  de 
la  bile  ; elle  rejette  aussi  toutes  les  boissons  qu’elle  prend 
(diète  absolue , boire  à petites  gorgées  ; de  la  glace  sur  le 
bas- ventre  et  autour  des  grandes  lèvres).  » 

« Le  2 , madame  se  trouve  mieux  ; elle  n’éprouve  que 
quelques  douleurs  sourdes  à la  matrice  ; la  perte  sanio-pu- 
rulente  continue  (léger  bouillon  d'herbes,  une  pomme 
cuite  qui  est  rejetée  ).  Le  3 , les  vomissemens  ont  disparu  , 
la  nuit  a été  bonne  ; les  douleurs  sourdes  de  la  matrice  ne 
se  font  sentir  que  lorsque  la  malade  veut  se  tenir  debout  ; 
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la  perle  cesse  d'être  sanicuse  (bouillon  d’herbes,  une 
pomme  cuite  , eau  sucrée).  Le  4,  la  langue  n’est  plus  rou- 
ge , elle  est  très-pàteuse  , le  colon  paraît  gorgé  de  fpc'cs  : 
leslavemens  n’avaient  jamais  entraîné  après  eux  que  très- 
peu  de  matières  ; l’appétit  est  nul  ; il  y a accablement , 
mais  la  matrice  est  sans  douleur.  Je  fais  prendre  une  potion 
purgative  avec  séné  commun  et  sulfate  de  magnésie.  Elle 
procure  huit  à dix  selles  très-copieuses  ; mais  elle  réveille 
les  douleurs  de  la  matrice , surtout  au  côté  droit.  Il  est  à 
remarquer  que  madame  avait  beaucoup  plus  souffert  de  ce 
côté  que  du  gauche  ; que  les  sangsues  y saignaient  beau- 
coup mieux  , et  que  la  glace  y fondait  plus  vite.  Le  5 , 
glace  sur  l’hypogastre  et  autour  des  grandes  lèvres.  Cette 
application  est  sans  effet  appréciable.  Le  6 , la  nuit  a été 
agitée,  il  y a du  ténesme-,  néanmoins  l’appétit  revient 
( douze  sangsues  , le  malin,  à l’anus  ; le  soir  , un  demi-bain 
émollient  ; cataplasmes  émolliens  sur  le  bas-ventre  , une 
pomme  cuite).  Le  7 , madame  se  trouve  bien  , elle  a bien 
dormi  ; 1 appétit  est  bon  ; les  douleurs  de  la  matrice  sont 
presque  nulles  ; je  touche  sans  faire  éprouver  de  douleur  ; 
mais  je  trouve  l’utérus  très  volumineux  (diète,  eau  sucrée 
ou  de  groseilles-,  cataplasme  émollient).  Le  8 (trente 
sangsues  aux  aines  et  aux  lèvres,  demi-bains  pendant  que 
le  sang  coule  -,  la  malade  en  perd  beaucoup  , mais  elle  n’é- 
prouve pas  de  syncope).  Toutes  les  douleurs  disparaissent, 
et  la  malade  se  trouve  si  bien  qu’elle  proclame  sa  gué- 
rison. » 

« Le  9,  la  nuit  a été  bonne  : il  n’y  a plus  de  douleurs  ; 
l’écoulement  purulent  est  très-peu  de  chose , l’appétit  est 
très  prononcé  (deux  bouillons  d’herbes  et  deux  pommes 
cuites;  application  locale  de  glace  à la  matrice,  et  le  soir 
un  bain  d’herbes  émollientes).  Le  1 0 , madame  se  dit 
très-bien  ; elle  a grand  appétit  et  ne  se  trouve  pas  très- 
faible  (deux  poires  crues  et  une  demi-livre  de  raisin  ; eau 
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sucrée  ou  de  groseille,  demi-bain  émollient,  Le  4 , la  ma- 
tinée se  passe  bien  ; mais  madame  ayant  éprouvé  une  vive 
contrariété  , parce  qu'elle  est  devenue  très-nerveuse  (ce  sont 
ses  propres  expressions),  étayant  été  obligée  de  monter 
en  voilure , éprouve  le  soir  de  petites  douleurs  à la  matrice. 
Le  Î2  , la  nuit  a été  mauvaise  ; les  douleurs  de  la  matrice 
ont  pris  quelque  intensité  ; la  perte  est  augmentée  et  elle 
est  sanio-purulente  (trente  sangsues  au  bas-ventre,  qui 
saignent  peu,  même  dans  un  demi-bain  émollient).  Néan- 
moins les  douleurs  sont  complètement  enlevées.  Le  13, 
madame  est  fort  bien,  l’appétit  bon  (une  once  de  pain  en 
soupe  à l’oseille  , deux  pommes  cuites , eau  sucrée  ; un 
demi-bain  émollient , et  un  remède  qui  fait  évacuer  beau- 
coup de  fèces).  Le  14 , même  état  que  le  13 , à l’exception 
du  sommeil  qui  a été  mauvais.  Le  toucher  ne  fait  éprouver 
aucune  douleur,  et  la  matrice  me  paraît  moins  volumineuse 
(même  régime  et  même  traitement  que  la  veille  ).  Le  16  , 
le  mieux  se  soutient;  la  malade  peut  se  tenir  debout  sans 
éprouver  de  douleur  à la  matrice  (deux  onces  de  pain 
quelle  mange,  l’une  dans  une  soupe  maigre,  et  l’autre 
avec  de  la  salade  de  mâches  ; de  la  glace  sur  le  bas-ventre 
et  autour  des  grandes  lèvres  ; deux  remèdes  émolliens  et 
un  demi-bain  le  soir).  » 

« Le  16,  M.  Broussais  est  appelé  en  consultation.  Le 
toucher  ne  fait  éprouver  aucune  douleur  ; mais  le  côté 
droit  (le  point  ou  la  glace  fondait  toujours  le  mieux)  est 
quelque  peu  sensible  (trois  onces  de  pain  ; quelques  légu- 
mes, tels  qu'épinards,  choux-fleurs  et  chicorée  ; la  salade 
de  laitue  ou  de  mâche  est  également  prescrite  -,  mais  pas  le 
moindre  bouillon  gras).  Le  17,  la  nuit  a été  très-bonne; 
madame  ayant  été  réveillée  de  bonne  heure , éprouve  un 
violent  mal  de  tête  qui  dure  peu  (une  tasse  de  lait  sucré, 
trois  onces  de  pain  dans  la  journée,  deux  soupes  maigres 
et  un  peu  d’épinards  ; le  soir,  un  remède  et  un  demi-bain). 
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Le  18 , la  nuit  a été  mauvaise  ; il  existe  du  mal  de  tête  , et 
le  côté  fait  souffrir  (vingt-cinq  sangsues  sur  le  point  dou- 
loureux : elles  donnent  beaucoup  de  sang,  diète).  Le  '19, 
la  nuit  a été  agitée  : il  existe  un  malaise  général  que  ma- 
dame attribue  à l’époque  des  règles , qui  effectivement 
viennent  de  paraître  (repos et  peu  d’alimens).  Les  20 . 21  , 
22 , 23  , 24  et  25 , les  règles  ont  continué  ( augmentation 
des  alimens  , nuis  médicamens).  Le  26  , une  diarrhée  assez 
forte  se  déclare  ; elle  est  accompagnée  de  quelques  coli- 
ques (diète,  vingt  sangsues  à l’anus).  Le  27,  il  n’existe 
plus  de  diarrhée  ; tous  les  phénomènes  morbides  de  la 
matrice  , et  ceux  qui  s’étaient  sympathiquement  manifestés 
ont  disparu , madame  ne  souffre  absolument  de  rien.  Sa 
convalescence  a marché  franchement  ; elle  a été  courte  ; 
madame  a pu  se  livrer,  sans  en  éprouver  d’inconvéniens 
notables,  à tous  les  genres  de  divertissemens  que  l’on 
trouve,  surtout  en  hiver,  dans  la  capitale,  et  il  y a quel- 
ques mois  qu’elle  est  partie  bien  portante  pour  faire  un 
voyage  en  Angleterre  et  en  Allemagne.  Une  lettre  qu’elle 
m’a  écrite  depuis  peu  me  confirme  sa  guérison  radi- 
cale (1).  » 

Je  possède  aussi  quatre  observations  fort  remarquables 
de  malades  à sub -inflammations  désorganisatrices  de  l’uté- 
rus , dont  une  surtout  a la  plus  grande  analogie  avec  la 
précédente  , et  pour  les  symptômes  et  pour  le  traitement , 
à cette  exception  près  que  les  sangsues  et  le  froid  furent 
portés  jusque  sur  le  col  de  l’utérus  lui-même  ; les  pre- 
mières, à l aide  du  spéculum  brisé  de  M.  Lisfranc  et  du 
petit  tube  de  M.  Amussat;  et  le  second,  sous  forme  de 
petits  cataplasmes  de  riz  très-cuit  contenu  dans  une  gaze 
très  fine  , et  refroidis  à 1 aide  de  la  glace  ; elles  ont  toutes 


(1)  Treille  : Op.  cit .,  Annal,  de  la  méd.  physiol.  ; 1. 1",  p,  260, 
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également  guéri.  Deux  de  ces  malades,  dont  l’état  avait  le 
plus  alarmé,  ont  été  vues  par  M.  Lisfranc;  cet  examen 
remonte  pour  l’une  d’elles  (madame C***,  rue  de  l’Ouest , 
ne  1)  au  48  novembre  4829  ; et  pour  l’autre  (madame  B0**, 
rue  de  Lille)  au  22  mars  4836  ; ce  chirurgien  avait  déses- 
péré de  sauver  la  première.  J’aurais  bien  désiré  consigner 
encore  ici  ces  exemples  , qui  attestent  l’importance  im- 
mense du  traitement  antiphlogistique  et  du  froid  en  parti- 
culier, quand  il  est  convenablement  appliqué  , en  chirurgie 
non  moins  qu’en  médecine.  Mais  les  bornes  de  ce  travail 
nous  défendant  un  long  détail , force  nous  est  de  les  énon- 
cer brièvement. 

« Mademoiselle  F***  portait  depuis  plus  d'un  an  un  petit 
bouton  entre  le  nez  et  la  pommelle.  Il  était  rouge,  enflammé, 
entouré  d’une  éruption  miliaire  ; il  était  le  siège  d’un  prurit 
et  d’une  démangeaison  continuels  fort  désagréables , et 
quelquefois  même  de  petites  douleurs  lancinantes.  Ces 
symptômes  augmentaient  surtout  à l’approche  de  la  mens- 
truation. Ce  tubercule  était  dur  à sa  base,  indolent  au  tou- 
cher. Il  n’y  avait  point  encore  d’ulcération  ; mais  la  petite 
tumeur,  élevée  un  peu  au  dessus  du  niveau  de  la  peau, 
menaçait  à chaque  instant  de  s’excorier.  Mademoiselle  F*0* 
n’y  faisait  que  peu  d’attention.  Quelques  médecins  , même 
sans  l’avoir  attentivement  examinée , avaient  cfu  devoir  la 
rassurer.  Cependant  le  niai  faisait  des  progrès,  les  douleurs 
devenaient  plus  pongitives.  Ce  fut  alors  qu’elle  me  consulta; 
je  ne  partageai  point  l’avis  de  mes  confrères , et  j’engageai 
mademoiselle  F***  à ne  point  rester  indifférente  à celle  af- 
fection naissante  , qui  pourrait  devenir  très-sérieuse.  Elle 
est  jeune  et  jolie  , et  il  n’en  fallait  pas  davantage  pour  éveil- 
ler ses  craintes , et  quelque  temps  après  elle  vint  pour  me 
prier  de  l’en  débarrasser.  •> 

« Je  commençai  par  rafraîchir  la  malade  et  la  tenir  à 
quelques  moyens  généraux;  j’attaquai  une  vieille  gastrite, 
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et  quand  elle  fut  détruite,  je  m’occupai  de  la  tumeur.  J’ap- 
pliquai  à son  pourtour  quatre  sangsues.  Quand  elles  eurent 
bien  coulé  , je  la  couvris  avec  un  cataplasme  de  son  très- 
froid  , et  renouvelé  plusieurs  fois  dans  la  journée  et  pen- 
dant la  nuit.  La  première  application  de  sangsues  produi- 
sait un  effet  merveilleux  : la  rougeur  et  l’inflammation  di- 
minuèrent beaucoup.  Je  continuai  les  applications  froides 
pendant  quelques  jours  ; je  revins  uue  seconde  fois  aux 
sangsues,  toujours  avec  le  même  succès.  J’insistai  encore 
pendant  long -temps  sur  le  froid  ; aujourd’hui  même  , elle 
en  fait  encore  usage  de  temps  en  temps  ; mais  la  rougeur, 
le  prurit , les  boutons , la  tumeur,  tout  a disparu  : il  serait 
difficile  de  distinguer  quel  côté  en  était  le  siège.  Je  dois  , 
dans  cette  circonstance,  payer  un  juste  tribut  de  recon- 
naissance aux  docteurs  Treille  et  Clerc  (1) , qui  m’ont  aidé 
de  leur  amitié  et  éclairé  de  leurs  conseils  (2).  » 

De  l’oedème  et  des  hydropisies  en  général. 

§ 319.  Rien  à ajouter  ici,  quant  à la  théorie  ou  à l’étiologie 
de  ces  maladies,  à ce  que  nous  en  avons  dit  ailleurs  (§  301); 
mais  j’invoquerai  quelques  autorités  et  quelques  faits  nou- 
veaux à l’appui  de  l’opinion  qui  proclame  le  froid  imùs  et 
extra  comme  utile,  indispensable  dans  maintes  nuances  des 
œdèmes  et  des  hydropisies.  Hippocrate  , Alexandre  de 
Tralles  (3) , Lazare  Rivière  (4),  Bartolli  (5),  Baker  (6), 


(1)  Clerc  (Louis)  : Citoyen  et  chirurgien  également  recommandable, 
et  l’un  des  disciples  distingués  de  M.  Broussais. 

(2)  Tanghou  : Op.  cit.,  p.  122. 

(3)  Alexandre  de  Tralles  : Paraphrasis  in  libros  omnes,  etc.;  Bâle, 
1 533-41,  in-fol. 

(4)  Rivière  ( Lazare  ) : Praxis  medica  ; Paris,  1640  47  , etc. 

(5)  Bartolli  (Seb.)  : Thormoloyiœ  araij.  prodr.  phlcij.  cum  chorotj. 
ctusu  Tkermaruvi , etc.;  Naples,  1679,  in-4. 

(6)  Baker  ( Georg.  ) : An  antidotary  of  selaet  medicines  ; Londres 
1579,  in-4. 
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Daignan  (1)  , Millmann  (2)  , Stoll  (3)  , Strambio  (4)  ; 
MM.  Broussais,  Lisfrauc,  Rayer  (5) , après  avoir  démon- 
tré la  nature  fréquemment  irritative  des  œdèmes  et  des  hy- 
dropisies  , insistent  pour  le  traitement  antiphlogistique  , et 
plusieurs  d’entre  eux  citent  des  cas  de  guérison  de  ces  ma- 
ladies sous  l'influence  du  froid.  <>  Toutes  les  boissons  aqueu- 
ses , dit  ce  dernier  auteur,  connues  sous  le  nom  de  diuré- 
tiques doux  ; les  infusions  de  tilleul,  de  manne  , de  parié- 
taire , de  bourrache,  de  cerfeuil,  etc.;  l 'eau  pure,  l’eau 
nitrée,  etc.  ; les  décoctions  de  chiendent,  de  queues  de  ce- 
rise , etc.,  sont  Utilement  employées  pour  désaltérer  les  ma- 
lades.. » Parmi  les  cas  d’hydropisie  où  la  thérapeutique 
réfrigérante  peut  trouver  place,  ne  pouvons-nous  pas  ranger 
toute  la  classe  des  supercrélions  que  M.  Andral  désigne  sous 
le  nom  d’hypercrinies,  et  que  les  anciens  appelaient  hydropi - 
sies  actives?  Biles  reconnaissent  pour  cause  réelle  une  irrita- 
tion plus  ou  moins  vive:  combattre  celle-ci,  c’est  alors  tarir  la 
source  de  l’épanchement.  M.  Heurteloup  (6)  rapporte  l’his- 
toire d’une  hydropisie  spontanée  qui  fut  guérie  par  un  bain 
général  froid.  J’ai  cité,  au  § 196,  la  guérison  d'une phlegma- 
sia  alba  dolens  par  l’immersion  du  membre  malade  dans 
l’eau  froide.  Je  connais  quelques  cas  d’œdèmes  partiels  , 
dhydroplhalmies  traumatiques  , d’hydrocèles,  etc.,  ainsi 
guéries  par  l’emploi  sagement  combiné  du  froid  intùs  et  ex- 

(4)  Daigna»  ( Guill.  ) : Remarques  et  observations  sur  V hydropisie  ; 
Paris , 1776  , in-S. 

(2)  Millmann  : Prœlectiones  in  diverses  morbos  chronicos ; Vienne, 
1789 , 2 vol.  , etc. 

(3)  Stoll  (Max.)  : Apli.  de  coynosc.  et  curand.  febr.;  Vind.,  17S6, 
in-S.  — Ratio  medendi , 1777. 

(4)  Strambio  : Giornale  analitico  di  medicina  , t.  XII , p.  217,  rap- 
porte une  belle  observation  d’œdème  guéri  par  l’emploi  du  froid,  con- 
séquemment à ces  principes. 

(6)  Rayer  ( P.  ) : Op.  cit.,  art.  IIydropisies  -,  Traité  des  mal.  de 
la  peau  ; Paris  , 1835,  3 vol.  in-S. 

(6j  Heurteloup  ; Op.  cit.,  note  au  cliap.  VI.  t,  1er,  p.  112. 
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trà.  Voici  du  reste  un  exemple  remarquable  de  ces  cures, 
dont  l'autorité  ne  sera  suspecte  à personne. 

« Une  hydrocèle  de  la  tunique  séreuse  gauche  avait  été 
opérée,  il  y a quelques  années,  sur  M.  B***,  par  un  habile 
chirurgien  de  cette  ville;  une  injection  de  vin  avait  été  pra- 
tiquée ; néanmoins  la  maladie  a récidivé.  Quelque  temps 
après,  deux  hydrocèles,  lune  de  la  membrane  séreuse  , 
l’autre  d’un  kyste  développé  sur  un  point  plus  élevé , se 
sont  manifestées  et  ont  acquis  un  volume  plus  considérable. 
M.  Moulinié  les  a opérées  et  guéries  l’une  et  l’autre  par 
incision  et  excision  partielles.  La  première  hydrocèle, 
traitée  par  injection  vineuse  , a acquis  un  volume  prodi- 
gieux ; le  malade  est  venu  plusieurs  fois  réclamer  la  cure 
palliative.  Une  ponction  ayant  été  faite,  le  liquide  évacué , 
un  certain  laps  de  temps  s’écoulait  sans  qu’elle  devint  de 
nouveau  nécessaire.  Le  31  octobre  1834,  M.  B***  se  pré- 
senta dans  l’amphitéàire  de  clinique  de  l’hôpital,  pour  se 
faire  pratiquer  la  ponction  , qu’il  avait  déjà  plusieurs  fois 
subie.  » 

« M.  Moulinié  après  l’avoir  exécutée , se  détermina  à 
remplacer  la  sérosité  écoulée  par  de  l’eau  froide  naturelle  : 
en  trois  fois  , une  bouteille  environ  de  ce  liquide  fut  injec- 
tée. Le  malade  ressentit  bientôt  des  douleurs  rénales  , 
comme  cela  arrive  dans  les  injections  vineuses,  alcooli- 
ques, etc.  Alors  l'eau  introduite  fut  évacuée  , et  le  malade 
sortit  pour  reprendre  son  système  de  vie  habituel.  Au  bout 
de  quelques  jours,  il  se  représenta  à l'hôpital  ayant  un  gon- 
flement et  une  vive  inflammation  sur  le  lieu  de  l’opération. 
Une  incision  fut  pratiquée  pour  donner  issue  à du  pus  qui 
s’était  formé  : on  reconnut  qu’il  contenait  des  débris  de 
la  tunique  séreuse.  Bientôt  les  accidens  inflammatoires  se 
dissipèrent  graduellement.  La  tuméfaction  a diminué , 
l’adhésion  s’est  établie  , et  la  cavité  séreuse  étant  effacée  , 
le  malade  est  guéri.  » 
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« Est-ce  là  de  la  chirurgie  homœopathique  , que  l’appli- 
cation de  l’eau  contre  la  collection  d’un  fluide  aqueux  ? On 
sait  bien  que  les  élémens  chimiques  de  ces  deux  fluides 
diffèrent  essentiellement , et  que  c’est  la  variété  de  principes 
et  de  température  qui  a déterminé  l’action  médicatrice... 
Il  est  curieux  de  voir  une  injection  d’eau  pure  avoir  plus 
d’efficacité  que  celle  d’un  vin  stimulant , susciter  une  in- 
flammation plus  vive  et  une  guérison  plus  complète.  Cela 
mène  à penser  qu’il  suffit , dans  beaucoup  de  maladies , de 
multiplier  d’une  manière  quelconque  la  sensibilité  des  or- 
ganes, et  que,  dans  le  traitement  de  l’hydrocèle,  tout  agent 
hétérogène  est  un  modificateur  puissant.  L'air  peut  être  cet 
agent  dans  l’opération  par  incision , et  l'eau  peut  avoir  une 
efficacité  suffisante  (1) , comme  le  prouvent  d’ailleurs  les 
applications  qu’en  ont  faites  des  praticiens  d’Angers , au 
rapport  de  Béchard , et  les  faits  relatés  par  M.  Cruveil- 
hier  (2),  que  M.  le  professeur  Velpeau  a cités  dans  son 
ouvrage  sur  la  médecine  opératoire  (3).  « 


CHAPITRE  II. 

DU  FROID  CURATIF  CHIRURGICAL  DANS  LES  TUMEURS. 

§ 320.  Que  l’irritation  sub-inflammatoire  qui  engendre 
les  tumeurs  reçoive  son  impulsion  de  l’inflammation,  ou 


(1)  Quand  on  veut  donner  à l’eau  simple  plus  d’énergie , on  peut 
avec  avantage  y ajouter  la  teinture  d’iode , à la  dose  de  R à 5 j par 
| d’eau. 

(2)  CnnvEjniiER  (Jean)  : Médecine  pratique , etc.,  dS22,  in-S,  etc. 

(3)  Hôpital  Saint-André  de  Bordeaux,  service  da  M.  Moulinié;  Ga- 
settte  des  hôpitaux,  etc.,  4 décembre  1834 , p.  575. 
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qu’elle  se  développe  primitivement , toujours  est-il  que  le 
développement  de  ces  productions  morbides  est  constam- 
ment précédé  et  accompagné  d’une  sur-excitation  locale  , 
interstitielle , qui  peut  être  favorablement  modifiée  par  le 
froid  extérieur  (§  264).  Mais  il  est  clair  que  l’utilité  de  cet 
agent  se  mesure  encore  ici  sur  le  degré  de  la  sur-excita- 
tion. « Pour  le  traitement  des  tumeurs  externes , comme 
pour  celui  de  toute  altération  de  tissus , dit  le  professeur 
Broussais  (1) , les  indications  fondamentales  sont  : 1°  tant 
que  l’élément  inflammatoire  existe , de  le  combattre  par 
les  moyens  connus  , l’eau  froide , les  douches , les  irriga- 
tions , etc.  On  les  (tumeurs)  refroidit  au  moyen  de  la 
glace  , des  irrigations , des  douches , des  topiques  réfrigé- 
rons, répercussifs , astringens,  etc.  » 

Si  la  compression  vantée  et  prescrite  dans  ces  affections 
diverses , par  plusieurs  praticiens  distingués  de  notre 
époque , tels  que  MM.  Récamier , Lisfranc , Roux  (2) , 
Velpeau,  etc.;  est  favorable  après  l’usage  du  froid, 
quand  le  mouvement  congestif  est  assez  modéré  pour  ne 
pas  faire  craindre  la  gangrène  sous  l’influence  de  ce  moyen , 
c’est  que  ce  moyen  continue  pour  ainsi  dire  l’action  du 
froid  et  agit  à sa  manière  en  empêchant  l’abord  des  fluides 
dans  la  partie  tuméfiée,  qu’il  finit  par  flétrir. 

i 

Des  taches  de  la  peau. 

§ 321 . Parmi  les  diverses  taches  de  la  peau  , il  en  est  qui 
demeurent  réfractaires  à l’action  du  froid  ; telles  sont  les 
macules  de  naissance  ; son  action  ne  se  fait  guère  sentir  } 


(1)  Bboussais  : Op.  cit.,  t.  V,  p.  250  et  251. 

(2)  Roux  (P.  F.)  : divers  travaux,  depuis  ses  Mélanges  de  chirurgie 
et  de  physiologie  , en  1809,  jusqu’à  ses  Considérations  cliniques, etc,, 
en  1830. 
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parmi  les  accidentelles  , que  sur  les  taches  dites  de  rous- 
seur , produites  chez  certains  individus  par  l’insolation  ex- 
cessive , ou  reflet  d’irritations  gastro-duodénales.  Dans  ce 
dernier  cas  on  le  donnerait  à l’extérieur  ou  à l’intérieur  , 
ou  par  ces  deux  modes  à la  fois , suivant  les  indications. 
On  peut  d'ailleurs  consulter  avec  fruit,  sur  ce  point  de  thé- 
rapeutique , comme  sur  tant  d’autres,  le  travail  intéressant 
de  M.  Brandis  , déjà  tant  de  fois  cité. 

On  sait , au  reste , que  c’est  par  l’action  permanente 
pendant  plusieurs  jours  (8  ou  10)  ; par  l’espèce  de  ma- 
cération que  fait  subir  à l’épiderme  endurci  quelques  pré- 
parations molles  et  humides  (les  cataplasmes,  par  exemple), 
que  certains  sots  parvenus  , honteux  de  leur  origine  ou  de 
la  profession  pénible  à laquelle  ils  doivent  leur  fortune  et 
leur  récente  élévation  , se  recouvrent  les  mains  de  ces  to- 
piques , et  se  procurent  ainsi , en  quelques  jours  , la  peau 
douce  et  fine  des  gens  nés  et  des  oisifs. 

\ 

Des  maladies  siégeant  sur  les  follicules  sébacés  de  la  peau. 

§ 322.  Cette  maladie,  plus  ou  moins  circonscrite,  qui , 
de  quelques  follicules  , peut  envahir  une  très-grande  éten- 
due de  la  peau , et  quelquefois  même  toute  la  face , où  elle 
s’observe  plus  particulièrement , et  qu’elle  recouvre  alors 
d’un  masque  dégoûtant , est  liée  à un  état  d’irritation  de 
l’enveloppe  cutanée  ; car  , à part  la  loi  générale  de  pro- 
duction des  affections  de  cet  ordre  , on  remarque  qu’elle 
s'observe  plus  particulièrement  et  presque  exclusivement 
dans  les  pays  chauds  et  chez  les  individus  à cuir  épais  et 
sur-excité  , particulièrement  chez  les  nègres.  D’où  1 on 
doit  induire  que  l’usage  des  lotions  , des  fomentations  et  des 
bains  froids  la  préviendra , ou  la  fera  avorter  à son  début. 
Comme  aussi  ces  irritations  folliculaires  étant  fréquemment 
liées  à une  hypersthénie  des  muqueuses  , gastrique  surtout , 
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on  conçoit  de  quel  avantage  l’usage  intérieur  du  froid 
pourra  également  être  dans  leur  traitement. 

Un  médecin  était  adonné  depuis  sa  jeunesse  aux  excès 
de  la  gastronomie  ; il  fut , jeune  encore  , atteint  d’une  lè- 
pre hideuse,  et  ce  fut  en  vain  que  , pendant  trente  années, 
il  fit  tous  les  remèdes  prescrits  par  ses  confrères  et  par  lui- 
même..  Il  en  était  à se  désespérer,  lorsque,  après  ce  temps, 
on  lui  conseilla  une  diète  sévère.  Ce  docteur  sentant  la  né- 
cessité de  se  résigner  , ne  but , pendant  six  semaines  , que 
de  l’eau  gommée  , et  ne  mangea,  par  jour  , que  six  échau- 
dés... Aussi  fut-il  récompensé  de  la  violence  morale  qu’il 
s’était  ainsi  sagement  imposée  , car  il  guérit  parfaitement. 
( Periodico  de  la  Academia  de  medicina  de  M exico  — 1838.  ) 


Des  tumeurs  érectiles  ou  fongueuses  sanguines. 

§ 323.  Que  ces  affections  prédominent  dans  les  tissus  ar- 
tériels ou  veineux , ou  qu’elles  participent  de  l’un  et  de 
l’autre  de  ces  tissus  : en  d’autres  termes,  qu’il  s’agisse  de 
fongus  anevrysmatiques  OU  variqueux , anévrysmato-vari- 
queux  ou  hématodes  , elles  entraînent  un  travail  irritatif  plus 
ou  moins  prononcé , et  quelquefois  même  fort  intense  et 
douloureux.  Alors  les  divers  modes  du  froid  extérieur  or- 
dinairement utiles  dans  une  nuance  inflammatoire  moins 
saillante,  sont  toujours  ici  d’un  très-grand  secours.  Aber- 
nethy  (1 } rapporte  que  dans  un  cas  où  l’affection  siégeant 
au  voisinage  de  l’orbite , la  compression  dans  une  cer- 
taine étendue  était  impossible , la  soustraction  de  la 
chaleur  par  l’usage  continuel  d’un  liquide  très-volatil  lit 
diminuer  la  tumeur  par  degrés  , et  assez  rapidement  pour 


(1)  Aburnkthy  (John)  : Sunjic.  observât,  on  iho  constitut.  , etc.  • 
London  , USi7,  in-8. 
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que , au  bout  de  quelques  mois,  il  n’en  restât  pas  vestige.  — 
Quant  au  froid  intérieur  , il  est  encore  ici  favorable  , aux 
conditions  et  pour  l’objet  pré-indiqués. 

Des  loupes. 

§ 324.  Qu’il  s’agisse  d’un  lipome  ou  d’un  stéatôme  (sup- 
posé que  d’après  Littré  et  Boyer  , et  contrairement  à l’opi- 
nion de  Louis  et  de  Delpech , ces  deux  affections  soient 
distinctes  ) , il  est  évident  que  l’action  topique  du  froid  ne 
pourra  être  utile  qu’en  raison  du  degré  d’irritation  que  ces 
tumeurs  pourront  offrir.  Toutefois  le  professeur  Lisfranc  , 
se  fondant  sur  l’induction  physiologique  et  sur  plusieurs 
succès  de  sa  pratique  , nous  conseillait  dans  ses  cours 
d’attaquer  préalablement  les  loupes  par  les  antiphlogis- 
tiques. 

Des  varices. 

§ 325.  Les  varices , arrivées  à leur  entier  développe- 
ment, ne  peuvent  être  que  faiblement  modifiées  par  l’action 
du  froid  , à moins  qu’elles  ne  soient  plus  ou  moins  enflam- 
mées ; mais  « quand  elles  ne  sont  pas  encore  très- pronon- 
cées , dit  le  chirurgien  de  la  Pitié , on  leur  oppose  avec 
avantage  l’eau  froide , l’eau  à la  glace , l’eau  végéto-mi- 
nérale  à la  même  température,  etc.  » Pour  moi , et  je  le  dis 
par  anticipation,  j’ai  obtenu  maintes  fois  les  meilleurs  ré- 
sultats des  lavemens  froids  dans  les  veines  hémorrhoïdales; 
et  le  professeur  Jules  Cloquet  (1)  fait  observer  que  <•  les 
bains  froids , les  topiques  résolutifs  et  les  toniques  astrin- 
gens  produisent  une  diminution  momentanée  de  la  tumeur 
du  varicocèle , etc.  » J’ajouterai  que  cet  avantage  serait 


(1)  Cloquet  : op.  cit .,  art.  Varicocèle. 
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plus  durable  si  ces  moyens  étaient  employés  en  temps  et 
lieu  , avec  méthode  et  persévérance  , principalement  sur 
les  membres , où  ils  peuvent  être  aidés  de  la  compression. 


Des  hémorrhoïdes. 

§ 326.  Constituées  par  une  inflammation  locale  perma- 
nente de  la  terminaison  du  rectum,  laquelle  correspond  or- 
dinairement, comme  l’a  fort  bien  fait  remarquer  le  profes- 
seur Broussais,  à une  gastro-duodénite  chronique  avec  réac- 
tion sur  le  foie  (d’où  la  constipation  , d’où  les  hémor- 
rhoïdes) , les  hémorrhoïdes  réclament  presque  toujours  le 
froid  intùs  et  extùs.  A leur  début,  en  même  temps  que  par 
les  boissons  froides  et  la  glace  à l’intérieur  on  combat  la  gas- 
tro-duodénite , on  donne  de  une  à trois  fois  par  jour,  des 
quarts  de  lavement  à température  graduellement  décrois- 
sante : de  -f-  15°  R.  à zéro,  et  rendus  plus  ou  moins  nar- 
cotiques, selon  l’intensité  de  la  douleur.  On  y joint  aussi 
les  ablutions  anales  et  les  bains  frais , pendant  lesquels  on 
facilite  , en  écartant  les  sphincter,  l’introduction  et  la  sortie 
répétées  de  l’eau  dans  le  rectum.  « J’ai  vu  , chez  des  sol- 
dats, des  tumeurs  hémorrhoïdales  passer  à l’état  inflamma- 
toire, et  des  abcès  en  être  la  suite.  Rien  de  plus  efficace, 
comme  moyen  curatif  et  préventif,  que  de  faire  des  lotions 
avec  l'eau  froide,  et  d’appliquer  entre  les  fesses  une  éponge 
ou  un  linge  imbibé,  qu’on  rafraîchit  souvent  (1).  » 

Les  émissions  sanguines  nécessaires,  générales  ou  locales, 
selon  l’urgence,  ayant  été  pratiquées,  « les  douleurs  exi- 
gent l’application  de  l’opium  très -rapprochée  et  à fortes 
doses  : si  les  strictures  ne  cèdent  pas  à ce  moyen , aux 
douches  et  aux  irrigations  d’eau  froide , il  faut  recourir  à 


(1)  MoBicHEAD-BEAornÉ  : Op.  cit .,  p.  290. 
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la  chirurgie  (1).  » C'est  alors  que  l’on  pratique  l’excision, 
ou  mieux,  lorsqu’elle  suffit,  et  qu’il  n'existe  pas  de  dégé- 
nération  cancéreuse , la  ligature  en  vinsse  , et  préférable- 
ment bi  ou  trifide  , selon  le  procédé  de  M.  Amussat.  Après 
quoi  le  froid  devient  encore  utile  , l’opéré  devant  être  mis, 
ainsi  que  le  fait  ce  dernier  chirurgien  , dans  un  demi-bain 
frais  , renouvelé  , pendant  quatre  , cinq,  six  heures  et  plus, 
selon  les  indications.  J’ai  fréquemment  mis  ces  principes  en 
pratique  , et  je  puis  affirmer  que  j’en  ai  obtenu  des  résultats 
remarquables , soit  en  arrêtant  la  maladie  à son  début,  soit 
en  la  guérissant  lentement  lorsqu’elle  était  depuis  long- 
temps déjà  établie. 

Des  anévrysmes. 


§ 327.  Avant,  mais  surtoutdepuis  Yalsalva  et  Albertini  (2), 
le  froid  fut  fréquemmeut  employé  dans  les  [anévrysmes 
spontanés  , et  même  quelquefois  dans  les  anévrysmes  trau- 
matiques (faux  primitifs , consécutifs  OU  variqueux)  ; alors 
que  les  accidens  ne  réclamant  pas  immédiatement  la  liga- 
ture, on  croyait  devoir  tenter  préalablement  la  compression, 
lorsqu’elle  était  praticable.  Dans  ces  cas,  on  l’aidait  puissam- 
ment de  l’action  du  froid.  Toutefois  c’est  principalement 
contre  les  anévrysmes  spontanés,  internes  et  externes,  mais 
surtout  contre  ces  derniers,  bien  qu’on  l’ait  aussi  utilement 
employé  contre  les  premiers , ainsi  que  l'histoire  de  l’art 
l’atteste  et  que  j’en  produirai  un  exemple  de  plus  ; c’est, 
dis-je , principalement  contre  les  anévrysmes  spontanés 
externes  que  cet  agent  a été  recommandé  : sous  forme  de 
glace  pilée,  d’eau  glacée,  de  neige;  d’eau  végélo-miné- 


(4)  Broussais  : Op.  cit.,  t.  V,  p.  314. 

(2)  Albertini  (Ilip. -Franc.)  : Animadv.  sup.  quibusd.  diff .respirât, 
vitiis  , etc,  ; Hist.  de  l'instit.  d<f  Bologne. 
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raie,  d’eau  vinaigrée,  de  dissolutions  non  irritantes,  de  sels 
déliquescens , de  décoctions  de  plantes  astringentes , etc. , 
mais  toujours  froides. 

Thomas  Bartholin  et  quelques  anciens  souvent  cités  par 
nous  ; Guérin  de  Bordeaux  (1) , Sabatier  (2) , Pelletan  (3), 
Larrey,  Dupuylren,  Boyer,  Marjolin,  Amussat,  etc.,  ont 
tour  à tour  employé  et  conseillé  cette  méthode , à l’aide  de 
laquelle  ils  ont  parfois  obtenu  la  guérison  complète  d’ané- 
vrysmes des  artères  carotides  , sous-clavières , fémorales 
et  poplitées.  J’ai  aussi  eu  le  bonheur  d’en  retirer  le  même 
avantage  dans  un  cas  d’anévrysme  manifeste  du  premier 
de  ces  vaisseaux  ; résultat  que  je  dois  toutefois  en  partie 
à la  coopération  assidue  et  aux  conseils  éclairés  du  chirur- 
gien justement  célèbre  que  je  citais  tout  à l’heure,  M.  le 
docteur  Amussat. 

S’agit-il  d’un  anévrysme  externe,  la  compression,  si 
elle  est  praticable , peut  concourir  efficacement  à l’action 
du  froid  ; on  l’exercera  au  dessous  de  la  tumeur,  sur  celle-ci 
même  ou  à distance,  selon  le  procédé  d’Arnaud,  de  Hunier, 
de  Boudon,  de  Foubert,  et  surtout  de  celui  deGuattani; 
mais  dans  tous  les  cas,  l’action  du  froid  doit  être  graduée  ; 
et  il  est  quelquefois  nécessaire , lorsque  le  traitement  se 
prolonge,  de  lui  associer  quelque  principe  astringent, 
végétal  ou  minéral.  Quant  au  froid  intérieur,  les  faits  et 
l’induction  en  démontrent  également  l’utilité,  surtout  dans 
les  cas  de  complication  gastro-intestinale  ou  cardio-intesti- 
nale ; il  est  précieux  par  la  sédation  qu’il  exerce  sur  le 
système  circulatoire,  et,  pour  réaliser  plus  promptement 


(1)  Gucrin  , associé  de  l’Académie  royale  de  méd.  de  Paris. 

(2)  Sabatier  (R. -B.)  : Do  la  médecine  opératoire;  Paris,  1796, 
1821-24. 

(3)  Pelletan  (Ph.  - J.)  : Clinique  chirurgicale , et  Mémoires  ; Paris, 
1810  , 3 vol.  in— 8 , figures. 
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cette  dernière  modification  physiologique , on  lui  associe 
parfois,  chez  les  sujets  à tube  digestif  intact,  la  digitale  ou 
les  sels  de  soude  et  de  plomb. 

Le  20  octobre  4828,  madame  B*** , rue  du  Cherche- 
Midi,  vint  réclamer  mes  soins  pour  une  tumeur  qu’elle 
portait  au  cou , du  côté  gauche  , et  qui , disait-elle , ne  lui 
laissait  pas  un  instant  de  repos  par  les  douleurs  et  les 
battemens  continus  dont  elle  était  le  siège.  Après  avoir 
constaté  l’individualité  de  madame  B***,  et  reconnu  quelle 
était  âgée  d’environ  trente-six  ans , de  stature  élevée,  assez 
grêle , tempérament  sanguino-lymphatique  ; organisation 
cérébrale . à penchans  dominans  ; constitution  fatiguée , 
avec  hypertrophie  du  ventricule  gauche  du  cœur  et  une 
certaine  nuance  de  gastro-entérite..;  je  procédai  à l'exa- 
men attentif  de  la  tumeur,  dont  la  position  et  les  symptômes 
accusés  par  la  malade  avaient  singulièrement  éveillés  mon 
attention. 

Cette  tumeur  située  sur  le  trajet  et  à l’origine  de  la  caro- 
tide externe , était  ovoïde  et  de  la  grosseur  d’un  fort  œuf 
de  pigeon  ; souple  quoique  rénitente,  disparaissant  lorsqu’on 
la  comprimait  pour  reparaître  lorsqu’on  cessait  de  la  com- 
primer; lors  même  qu’on  cherchait  à la  déplacer,  elle  fai- 
sait sentir  des  battemens  isochrones  à ceux  du  cœur,  irré- 
guliers et  intermittens  comme  les  siens , sur  tous  les  points 
accessibles  de  sa  surface  ; d’autre  part , elle  donnait  lieu  à 
de  violentes  douleurs  de  tête , à des  vertiges  , à des  pulsa- 
tions fortes  dans  l’intérieur  du  crâne  , et  à tel  point  qu'il 
était  impossible  à la  malade  de  dormir  la  tête  appuyée  à 
gauche  sur  l’oreiller. . Il  existait  même  déjà  des  phénomènes 
de  compression  du  larynx  , du  pharynx  , de  la  trachée-ar- 
tère et  de  la  veine  jugulaire  interne  : cette  tumeur  était 
donc  pour  moi  un  anévrysme  spontané  de  la  carotide  ex- 
terne. L’histoire  du  passé  de  cette  femme  : son  goût  pour  le 
chant , la  vivacité  de  ses  passions,  ses  chagrins  cuisans, 
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la  maladie  du  cœur,  etc.,  tout  cela  me  confirmait  dans  cette 
idée... 

J’exposai  donc  à la  malade  mon  opinion  sur  la  nature  de 
sa  maladie  , dont  je  lui  fis  , jusqu’à  un  certain  point , sentir 
la  gravité  , afin  de  la  disposer  à accueillir  avec  confiance 
et  à suivre  avec  persévérance  le  traitement  long  et  délicat 
que  j’aurais  à lui  prescrire.  Toutefois  , afin  de  mieux  la 
convaincre,  et  de  l’encourager  dans  celte  résolution,  je 
lui  proposai  de  faire  prononcer  définitivement  sur  son  état 
par  quelque  autorité  chirurgicale , et  M.  Amussat  fut  choisi 
ret  adopté  de  part  et  d’autre. 

Le  lendemain  21 , je  conduisis  madame  B***  chez  ce  chi- 
rurgien. La  consultation  devait  être  suivie  , ce  jour-là  , de 
l’une  de  ces  leçons  remarquables  sur  quelques  questions  de 
l’art , ordinairement  à l’ordre  du  jour,  que  M.  Amussat  fait 
entendre  parfois  à ses  amis  , à l’occasion  du  séjour  à Paris 
de  quelqu  illustration  chirurgicale  étrangère;  et  son  brillant 
et  savant  auditoire  confirma  comme  lui  mon  diagnostic. 
J’exposai  alors  le  système  de  traitement  que  je  me  propo- 
sai de  suivre  : il  fut  publiquement  discuté  , et,  après  un 
long  débat , ainsi  finalement  formulé  : 1°  pratiquer  une 
saignée  générale  du  bras , et  y revenir  si  besoin  était;  faire 
diverses  applications  de  sangsues  sur  la  tumeur,  au  nombre 
décroissant  de  quinze  à cinq  , à huit , dix  et  quinze  jours 
d'intervalle,  hors  le  temps  des  règles  ; recouvrir  mollement 
cette  tumeur  de  compresses  imbibées  d’eau  froide,  d’abord 
à la  température  de  l’appartement , puis  à -(-  6°,  et  enfin  à 
zéro  ; remplacer  alors  les  compresses  par  des  sachets  rem- 
plis de  glace  pilée,  d’hydrochlorate  d’ammoniaque,  etc., 
en  permanence  ; 2°  prescrire  un  régime  adoucissant  fort 
sévère  ; 3°'  maintenir  le  repos  physique  et  moral  aussi 
absolu  que  possible  ; 4°  l’estomac  étant  refroidi  et  l’irrita- 
tion gastro-intestinale  vaincue , donner  à l’intérieur,  par  la 
bouche  et  l’anus  alternativement,  la  poudre  de  digitale,  les 
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sels  de  soude  et  de  plomb  ; 5°  pratiquer,  sur  là  région  du 
cœur,  des  frictions  avec  la  teinture  élliérée , iodurée  et 
laudanisée  de  digitale , etc. 

La  malade  , d’abord  effrayée  des  rigueurs  et  de  la  gra- 
vité de  ce  traitement , s’y  soumit  pourtant  avec  résigna- 
tion , et  malgré  quelques  petits  extra , tels  que  écarts  de 
régime , courses  au  dehors  , réactions  morales  vives  , etc., 
elle  tint  bon  contre  les  insinuations  des  commères , encou- 
ragée d’ailleurs  qu  elle  était  par  le  succès  inespéré  dont 
nous  étions  tous  les  témoins  étonnés  ; et  elle  était  si  parfai- 
tement guérie  vers  la  lin  de  décembre , qu’il  n’existait  plus 
aucune  trace  de  la  maladie  , l’artère  ayant  repris  son  vo- 
lume normal , et  tous  les  accidens,  même  ceux  du  cœur  , 
ayant  disparu.  Et  celle  guérison  a été  solide,  puisque  l’af- 
fection depuis  tantôt  dix  ans  ne  s’est  pas  reproduite  , mal- 
gré plusieurs  maladies  aiguës  des  entrailles  et  des  pou- 
mons , et  de  violens  chagrins  qu’a  depuis  encore  éprouvés 
celte  malheureuse  femme. 

De  le  Boë  (1)  donne  aussi  l'histoire  intéressante  d’une 
tumeur  anévrysmale , qu’il  a guérie  par  l'emploi  simultané 
delà  compression,  delà  méthode  débilitante  et  des  épi- 
thèmes  de  glace  pilée. 

Des  tumeurs  blanches. 


§ 328.  Dans  ces  maladies , où  l’ensemble  de  la  constitu- 
tion aussi  bien  que  les  tissus  affectés  ne  possèdent  qu’une 
médiocre  énergie  de  réaction , le  froid  extérieur  ne  doit 
être  mis  en  usage  qu’avec  beaucoup  de  tact  et  de  réserve  ; 
ce  précepte  acquiert  plus  de  rigueur  encore,  quand  l'affec- 
tion a marché  , qu’elle  a envahi  les  os , ou  qu'elle  a débuté 


(1)  Boe  (F.  de  le)  : Dissertation  suri' anévrysme  ; Montpellier,  4814. 
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par  eux..  Hippocrate  n'a-t-il  pas  dit  : Frigiâum  inimicum 
ossibus , etc.?  (1)  Mais  toutes  les  fois  qu’il  existe  dans  la 
tumeur  beaucoup  de  chaleur  et  d’inflammation  , et  qu’il 
n’existe  pas  d’ailleurs  de  complication  contraire  à l’usage 
du  froid , je  ne  crains  pas  d’aflirmer  que  cet  agent  peut 
être  fort  utile , conjointement  avec  la  compression  et  les 
émissions  sanguines  locales  , prescrites  avec  une  intelli- 
gente sobriété.  Cette  pratique  semble  découler  par  une  na- 
turelle induction  de  ce  passage  d’un  chirurgien  fort  distin- 
gué , relatif  au  traitement  des  tumeurs  blanches  ; pas- 
sage qui  se  trouve  ainsi  complété  : « Pour  combattre , dit 
M.  Roux  (2) , les  douleurs  vives , modérer  l’état  d’irrita- 
tion , l’état  fluxionnaire  que  présentent , ou  d’une  manière 
continue  ou  seulement  par  intervalles  , quelques  tumeurs 
blanches , les  malades  devront  être  tenus  à une  diète  sé- 
vère : on  pourra  pratiquer  quelques  saignées  générales , en 
même  temps  que  l’on  aura  recours  à des  saignées  locales 
plusou  moins  abondantes  et  plus  ou  moins  répétées,  suivant 
les  cas,  et  aussi  suivant  l’âge  et  la  force  des  malades.  L’ef- 
fet de  ces  premiers  moyens  devra  aussitôt  être  secondé  par 
l’usage  des  emolliens  et  des  narcotiques  employés  de  toutes 
les  manières  possibles,  sousla  formede  bains  locaux  etgéné- 
raux  , de  douches,  de  linimens  et  de  frictions  , d’embroca- 
tions , de  fomentations  , de  cataplasmes  , etc.  » 

Le  froid  intérieur  sollicite  , dans  son  application  aux  tu- 
meurs blanches  , une  égale  discrétion  , et  se  donne  en  rai- 
son directe  du  degré  d’inflammation  ou  d’irritabilité  de 
1 appareil  digestif.  Je  ne  possède  point  de  faits  rédigés 
assez  complets  pour  être  produits  à l’appui  de  mon  opinion 
dans  l’espèce;  mais  elle  ne  repose  pas  moins  sur  l’observa- 


(1)  HirpocaAïE  : Scct.  v,  soph.  18. 

(2)  ltoüx  : Oj).  vit.,  art.  Tdmeuhs, 
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tion  , et  nous  en  avons  puisé  en  grande  partie  les  élémens 
dans  la  clinique  et  les  leçons  du  professeur  Lisfranc , qui  a 
tant  fait  pour  le  progrès  du  trailemeni  de  celte  terrible  ma- 
ladie! — Ces  lignes  étaient  écrites,  quand  MM.  Broussais  et 
Bérard  jeune,  avec  qui  je  venais  de  m’entretenir  du  sujet 
qu’elles  concernent , appelèrent  mon  attention  sur  un  arti- 
cle des  Archives  générales  (1)  et  sur  la  thèse  de  M.  Ichon  (■£). 
Les  remarques  judicieuses  et  les  faits  intéressans  consi- 
gnés dans  ces  deux,  écrits , confirment  si  bien  nos  idées 
émises  à priori , que  nous  sommes  heureux  de  les  étayer 
par  quelques  citations  empruntées  à cette  double  source  : 
« Il  est  aisé  de  voir,  dit  M.  Ichon  , que  les  tumeurs  articu- 
laires non  ulcérées,  qu’Hippocratè  conseille  de  traiter  par 
les  douches  d’eau  froide , ne  sont  autre  chose  que  les  tu- 
meurs blanches  des  auteurs  modernes.  Avicenne  préconise 
l’eau  froide  contre  les  maladies  articulaires.  Bartholin  et 
Tissot  ont  aussi  beaucoup  vanté  les  affusions  du  même 
liquide  dans  les  gonflemens  arthritiques , etc.  — La  con- 
naissance exacte  des  parties  malades  dans  cette  affection 
qui  fait  le  désespoir  de  la  chirurgie , explique  le  mode 
d’action  de  l’irrigation  continue  momentanée  ; elle  déter- 
mine une  réaction  salutaire  , redonne  aux  parties  la  sou- 
plesse et  le  ton  qu’elles  avaient  perdues..,  et,  comme  l’a 
dit  Lombard , resserre  les  tissus  et  rappelle  l’énergie  dans 
la  fibre , etc.  » 

« Lahaye  , âgé  de  seize  ans , cultivateur,  d’un  tempéra- 
ment lymphatico-sanguin , vit , le  15  mai  1834  , à la  suite 
d’un  refroidissement  subit , le  corps  étant  en  sueur,  son 


(1$  Archives  générales , etc.,  mars  4837,  p.  355  : Observations  de 
M.  A.  Godin  , interne  de  l’hôpital  Necker,  service  de  M.  Bérard  aîné. 

(2)  Ichon  (Ch.)  : De  l’irrigation  continue  de  Veau  froide  dans  le 
traitement  des  plaies  des  articulations  et  des  tumeurs  blanches; 
Paris  , 1836,  no  283  , Thèse. 
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genou  droit  se  tuméfier  : une  douleur  aiguë  occupait  l’ar- 
ticulation malade . Un  bain  très-chaud  enleva  le  gonflement 
et  la  douleur  ; mais  dans  la  même  journée  , l’articulation 
radio-carpienne  se  prit.  Pendant  plusieurs  jours  il  continua 
ses  travaux , malgré  la  douleur  et  la  difficulté  qu’il  éprou- 
vait à mouvoir  le  poignet.  Le  médecin  qu'il  consulta  prit 
l’arthrite  rhumatismale  pour  une  entorse , et  la  traita  par 
les  résolutifs.  Le  mal  ne  fit  qu’augmenter,  et,  cinq  mois 
après,  le  jeune  homme  pouvant  à peine  remuer  le  poignet , 
vint  à la  consultation.  On  lui  fit  appliquer  quatre  vésica- 
toires volans  et  dix-huit  sangsues  autour  de  l’articulation 
malade.  Le  10  octobre , il  entra  à l’hôpital  : l’articulation 
du  poignet  était  considérablement  tuméfiée,  surtout  à la  face 
dorsale.  La  peau  était  blafarde  , la  douleur  vive  et  exagé- 
rée par  le  plus  léger  mouvement  : les  doigts  et  la  main 
étaient  presque  immobiles.  Après  six  applications  succes- 
sives de  sangsues , dans  l’intervalle  desquelles  on  prome- 
nait des  vésicatoires  volans  autour  de  l’articulation  malade, 
la  tumeur  blanche  resta  stationnaire.  La  main  fut  placée 
sur  une  palette,  et  une  compression  méthodique  établie 
depuis  le  pli  du  coude  jusqu’à  l’extrémité  des  doigts  : le 
pouce  seul  resta  libre.  » 

« Le  malade  se  plaignit  de  ressentir  une  douleur  vive  à 
la  partie  antérieure  du  poignet  ; on  sentit  une  fluctuation 
bien  manifeste  , et  une  incision  d’un  pouce  et  demi  d’éten- 
due donna  issue  à un  pus  d’assez  mauvaise  nature.  On  con- 
tinua de  panser  la  plaie  simplement , la  main  toujours  éten- 
due sur  la  palette,  jusqu’à  la  fin  de  janvier.  A cette 
époque , le  gonflement  s’accrut  beaucoup , toute  la  main 
participait  à l'inflammation  ; la  suppuration  était  très- 
abondante,  la  fièvre  intense  et  les  doigts  complètement 
immobiles  : une  application  de  sangsues  fut  faite  sur  la  face 
dorsale  de  la  main.  Tous  les  modes  de  traitement  mis  en 
usage  dans  des  cas  semblables  ayant  échoué , il  ne  restait 
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plus  que  l’amputation  de  l’avant-bras...  Mais  avant  d'en 
venir  à cette  extrémité , M.  Bérard  aîné  voulut  essayer 
l’irrigation  continue  d’eau  froide.  Le  20  mars,  l’ appareil 
fut  mis  en  jeu  et  maintenu  pendant  cinq  jours.  La  tuméfac- 
tion diminua , les  douleurs  se  calmèrent , et  la  tranquillité  , 
que  le  malade  avait  perdue  depuis  plusieurs  jours , re- 
parut. » 

« Quelques  jours  après  , l’amélioration  se  soutenait  ; on 
fit  une  nouvelle  irrigation  de  cinq  jours  de  durée  , et  les 
symptômes  diminuèrent  encore.  On  soumit  l’articulation  à 
quatre  autres  irrigations  de  cinq  jours  de  durée  chacune  et 
à quinze  jours  d’intervalle  : le  mieux  augmenta.  Le  20  juin, 
après  un  séjour  de  six  mois  et  demi  environ  , le  malade  de- 
manda sa  sortie  : la  plaie  n’était  pas  entièrement  fermée  et 
donnait , par  la  pression , quelques  gouttelettes  de  pus  de 
bonne  nature.  De  retour  chez  lui , il  fil  encore  cinq  irriga- 
tions , seulement  pendant  la  journée  ; il  les  continua  cinq 
jours  de  suite  et  de  quinze  en  quinze  jours.  Au  mois  d’août, 
la  plaie  était  complètement  cicatrisée , le  gonflement  et  la 
douleur  avaient  disparus  ; le  poignait  offrait,  ainsi  que  tout 
le  membre  thoracique  du  même  côté , une  atrophie  assez 
prononcée  , dépendant  du  défaut  d’exercice  ; les  mouve- 
mens  étaient  plus  faciles  et  la  faiblesse  un  peu  moindre.  Pen- 
dant l’hiver,  il  continua  les  bains  d’eau  tiède , faits  avec  des 
plantes  aromatiques , il  y laissait  le  membre  pendant  sept 
heures  ; le  mouvement  revint  graduellement  dans  la  main 
et  les  doigts.  Au  mois  d’avril  1836 , il  commença  à se  servir 
de  sa  main.  Je  l’ai  vu  le  mois  dernier  (juillet)  dans  les 
champs  ; les  doigts  sont  très-flexibles  et  jouissent  de  toute 
leur  mobilité  : la  main  conserve  un  peu  de  roideur.  L’ar- 
ticulation radio-carpienne , qui  d’abord  avait  présenté  une 
immobilité  complète  , se  meut  imparfaitement  ; l’exercice 
lui  rendra  irès-probablemeut  sa  mobililé  première;  le 
membre  thoracique  a repris  sa  force  et  son  volume  normal. 
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C'est  un  des  résultats  les  plus  heureux  et  les  plus  surpre- 
nans  que  l’on  puisse  obtenir.  » 

« Uu  jeune  homme  de  vingt-cinq  ans , d’une  constitution 
médiocrement  développée , entre  à l’hôpital  portant  une 
tumeur  blanche  déjà  ancienne  au  poignet.  L’irrigation  con- 
tinue , employée  pendant  dix  jours , enleva  les  accidens 
inflammatoires  pour  lesquels  le  malade  était  venu  réclamer 
les  secours  de  la  chirurgie  : le  gonflement  avait  surtout  di- 
minué. — On  obtint  le  même  résultat  chez  un  jeune  homme 
de  dix-huit  ans,  qui  portait  une  tumeur  blanche  de  l’articu- 
lation tibio-tarsienne.  Tous  deux,  après  une  amélioration 
momentanée , sortirent  de  l'hôpital , et  ne  se  sont  plus  offerts 
à notre  observation.  — Il  est  permis  de  penser  que,  soumis 
à des  irrigations  continues  multiples , on  eût  obtenu  une 
guérison  auss  parfaite  que  celle  du  jeune  homme  cité  plus 
haut.  » 

« M.  Gerdy  a rapporté  , dans  une  de  ses  leçons  de  cli- 
nique , le  fait  suivant  : L’année  dernière  , il  traita,  par  l'ir- 
rigation continue,  une  jeune  fille  affectée  de  tumeur  blan- 
che du  genou.  La  maladie  avait  fait  des  progrès  tels,  que 
les  ligamens  de  l’articulation  étaient  ramollis , et  les 
mouvemens  n’étaient  plus  possible  dans  aucun  sens  ; sous 
l’influence  de  l’eau  froide , les  liens  articulaires  se  raffer- 
mirent , le  volume  du  genou  diminua  considérablement  ; la 
station  et  la  progression  peu  prolongée , il  est  vrai , s’exé- 
cutaient déjà.  Enlevée  alors  à son  observation  , il  ne  doute 
pas  que  la  malade  n’ait  pu  , plus  tard , se  servir  de  son  ge- 
nou comme  de  celui  du  côté  opposé.  » 

Je  fus  appelé,  le  13  juillet  dernier,  près  d’un  jeune 
homme  de  vingt-six  ans,  lymphatico-sanguin , mais  assez 
robuste  , homme  de  peine  chez  un  négociant  de  mes  cliens, 
en  proie  à un  énorme  phlegmon  de  l’articulation  libio— fé- 
morale gauche,  à la  suite  de  fatigues  extrêmes  (il  traîne 
une  petite  voiture  dans  Paris).  Un  médecin,  demeurant  dans 
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la  maison , mandé  le  lendemain  du  jour  où  les  accidens  ont 
débuté,  attaque  la  maladie  par  les  moyens  convenables 
( les  saignées  locales , les  cataplasmes  émolliens , les  bois- 
sons délayantes  et  rafraîchissantes , la  diète  et  le  repos  ab- 
solus, etc.) , mais  avec  trop  de  timidité,  et  elle  marchait 
avec  une  effroyable  rapidité.  Le  maître  de  ce  jeune  homme 
désira  mon  avis  : c’était  le  troisième  jour.  Le  malade  était 
dans  une  anxiété  extrême..  Il  avait  une  fièvre  assez  vive  , 
une  soif  prononcée , avec  constipation  ; anxiété  complète  et 
réaction  manifeste  sur  le  canal  digestif,  si  toutefois  l’irrita- 
tion viscérale  n’avait  précédé,  ce  que  je  suis  porté  à croire 
d’après  le  commémoratif  du  malade...  Le  genou  , énormé- 
ment tuméfié , chaud  et  sensible  , était  excessivement  dou- 
loureux , et  se  refusait  au  poids  et  à la  chaleur  des  cata- 
plasmes et  même  des  couvertures.  Je  fais  sur-le-champ 
appliquer  cinquante  grosses  sangsues  dans  l’espace  cir- 
conscrit entre  le  centre  de  la  tumeur  et  sa  partie  supé- 
rieure ; je  recommande  de  les  faire  saigner  autant  que  pos- 
sible , et , l’écoulement  ayant  cessé  , de  recouvrir  le  genou 
avec  des  compresses  imbibées  d’une  décoction  émolliente 
et  narcotique , à une  assez  basse  température  et  fréquem- 
ment renouvelées;  lavement  frais , immobilité  la  plus  com- 
plète ; le  reste  , ut  supra. 

Le  lendemain  14 , une  amélioration  marquée  s’observe 
dans  la  santé  générale  comme  dans  les  phénomènes  locaux: 
elle  est  telle  , que  le  malade  a l’imprudence  d 'essayer , 
dit-il,  sa  jambe  ; de  la  poser  sur  le  carreau  , et  de  tenter 
la  marche...  Mais  il  est  bientôt  averti  de  sa  sotte  témérité 
par  le  renouvellement  des  douleurs  et  des  accidens  inflam- 
matoires. Pourtant , le  matin , je  ne  trouve  point  d’indica- 
tion bien  nette  à une  nouvelle  émission  sanguine , et  je  pres- 
cris : ut  supra , moins  les  sangsues  , faisant  cependant 
abaisser  graduellement  la  température  de  la  décoction  qui 
imbibe  les  compresses  du  genou.  Pendant  la  nuit,  le  malade 
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est  agité  : son  genou  a repris  de  la  chaleur  et  du  volume-,  il 
dessèche  les  compresses  en  un  instant , et  si  le  malade  fati- 
gué s’endort , épuisé  par  la  douleur  etl’insomnie  , il  est  ré- 
veillé par  une  exacerbation  de  tous  les  symptômes  aussitôt 
que  les  compresses  sont  sèches  ; il  les  imbibe  , et  il  s’en- 
dort de  nouveau  pour  être  bientôt  réveillé  par  cette  dou- 
leur et  celte  chaleur  incessantes.  J’ordonne  une  seconde 
application  de  quinze  sangsues  sur  un  point  circonscrit  de 
la  partie  interne  de  l’articulation,  où  l’inflammation  semble 
se  concentrer;  d’ailleurs  , ut  suprà.  Le  16,  un  peu  d’amé- 
lioration : le  malade  demande  du  bouillon  ; l’estomac  est 
mieux , la  langue  plus  nette  , moins  rouge  et  moins  lancéo- 
lée : je  lui  permets  un  certain  bouillon  de  chou  et  de  laitue, 
dont  il  a une  envie  extrême , et  qu’il  réclame  à grands  cris. 
Le  17,  rien  de  remarquable-,  l’application  du  froid  est 
maintenue  avec  persévérance  par  le  malade , qui  y attache 
une  haute  importance  : ut  suprà.  Mais  la  cuisinière  change, 
de  son  autorité  privée , le  bouillon  aux  herbes  en  bouillon 
de  bœuf,  qui,  dit-elle,  sera  bien  plus  fortifiant...  Le  18, 
les  accidens  se  sont  renouvelés  ou  plutôt  accrus , car  ils 
n’avaient  pas  cessé  ; une  collection  purulente  articulaire  est 
imminente..  Je  remets  le  malade  à la  diète,  et  j’ordonne 
de  nouveau  vingt-cinq  sangsues. 

Mais  le  malade  , fort  affaibli , et  ayant  éprouvé  une  syn- 
cope en  se  levant  le  matin  pour  laisser  faire  son  lit , pro- 
teste.. Son  maître  aussi  paraît  ébranlé  : je  propose  une  con- 
sultation ; le  professeur  Lisfranc  est  appelé  ; mais  il  ne  peut 
venir  que  le  lendemain.  Pendant  ce  temps  la  maladie  mar- 
che... Je  ne  puis  qu’insister  sur  le  froid  , la  diète  et  le  re- 
pos absolus.  Le  19 , M.  Lisfranc  confirme  l’indication  des 
sangsues;  il  consulte  la  formation  d’une  collection  puru- 
lente , qu’il  signale  toutefois  à son  grand  étonnement  et  à 
sa  vive  satisfaction  , être  extra-articulaire.  En  effet,  la  ro- 
tule est  refoulée  en  dedans  et  en  bas , et  le  liquide  est  évi- 
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demment  interposé  entre  elle  et  la  capsule  d’une  part , et 
la  peau  d’autre  part.  Il  ordonne  d’ouvrir  cet  abcès  le  sur- 
lendemain, si  la  résolution  sur  laquelle  il  compte  peu  n’a  pas 
lieu  : ut  suprà.  Le  20 , nouvelle  amélioration  ; la  tumeur, 
moins  chaude  et  moins  sensible  , semble  aussi  moins  volu- 
mineuse; mais  la  fluctuation  est  toujours  appréciable.  Le  21, 
état  à peu  près  stationnaire  ; mais  une  fièvre  lente  persiste 
avec  tous  les  symptômes  généraux  de  linfluence  de  la  ma- 
ladie locale  et  de  la  résorbtion  purulente  sur  les  centres 
viscéraux  , et  en  particulier  sur  les  surfaces  de  rapport;  le 
malade  lui-même  réclame  l’ouverture  de  l’abcès,  convaincu, , 
dit-il , que  tout  ira  bien  ensuite... 

Je  pratiquai  une  ponction  avec  un  bistouri  droit,  au  côté 
interne  de  la  tumeur  et  au  centre  de  la  rotule  : un  flot  de 
pus  sanguinolent , mais  pourtant  d’assez  bonne  nature , 
s’écoule.  Je  place  une  mèche  dans  la  plaie  , et  j’enveloppe 
le  genou  d’un  large  cataplasme , après  avoir  en  grande 
partie  vidé  le  foyer  ; je  permets  un  bouillon  de  viande  pour 
le  soir.  Le  22 , le  malade  est  fort  bien  : tous  les  symptômes 
gastro-intestinaux,  la  constipation  exceptée,  ont  disparu; 
l'appétit  se  manifeste  ; une  quantité  extraordinaire  de  pus 
s’est  encore  écoulée  pendant  la  nuit , et  a souillé  profondé- 
ment le  lit  du  malade  , qui  en  paraît  enchanté  ^continuation 
du  bouillon  animal,  dans  lequel  on  fait  un  léger  potage  au 
vermicelle  ; un  lavement  minoratif  pour  le  lendemein  ma- 
lin : ut  suprà.  Le  23  , le  progrès  est  marqué  ; le  genou  re- 
prend sa  forme  naturelle  ; deux  potages.  Le  24 , marche 
accélérée  de  la  guérison;  les  selles,  qui  avaient  été  répétées  et 
abondantes  la  veille  , reprennent  leur  régularité  : augmen- 
tation graduée  des  alimens.  Le  25,  le  malade  meut  sa  jambe 
sans  douleur  aucune  ; le  foyer  paraissant, épuisé,  j’enlève 
la  mèche  ; et  le  2?  , il  demande  avec  instance  à se  lever 
dans  sa  chambre  : je  1 y autorise.  Enfin  , le  29 , je  lui  per- 
mets de  partir , en  voiture , pour  une  campagne  extra. 
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muros , demeure  d’un  membre  de  sa  famille , où  j’apprends 
que  la  guérison  s’est  promptement  achevée  et  la  santé  en- 
tièrement rétablie. 


Des  hernies. 

§ 329.  Le  froid , manié  avec  discernement  et  à propos , 
peut  être  d’un  très-grand  secours  dans  la  hernie,  par  étran- 
glement ou  relaxation  ; mais  dans  le  premier  genre  de  her- 
nie, l’emploi  inopportun  de  ce  moyen  pourrait  avoir  des 
suites  promptement  funestes,  et  il  est  delà  plus  haute  im- 
portance de  préciser  nettement  les  indications.  Toutes  les 
fois  que  l’étranglement  existera  depuis  plus  de  douze  heures, 
et  qu’il  sera  accompagné  d’une  violente  inflammation,  le 
froid  devra  être  banni  comme  insuffisant,  dangereux  et 
même  quelquefois  mortel...  Les  saignées  locales  ou  l’opé- 
ration sont , dans  cette  grave  occurence  , la  seule  resource 
médicale  qui  reste  à l’homme  de  l’art.  Dans  presque  tous 
les  autres  cas  cet  agent  peut  être  un  puissant  auxiliaire  du 
taxis  ou  en  préparer  le  succès.  Theden , disciple  et  ami  de 
Hahn , nous  apprend  que  d’après  les  conseils  de  cet  excel- 
lent praticien  , il  a fait  avec  le  plus  grand  succès  l’applica- 
tion du  froid  et  de  la  glace  sur  les  hernies  incarcérées; 
Reuss  et  Brandis  s’applaudissent  également  d’en  avoir  usé 
dans  des  cas  semblables.  « C’est  à l’aide  d’un  tel  moyen,  dit 
M.  Bécourt  (1),  qu’on  réduit  quelquefois  la  hernie  étran- 
glée : j’ai  guéri  ainsi  un  dragon  attaqué  de  cette  maladie  de- 
puis trente-six  heures.» — « On  a recours,  dit  aussi  M.  Guer- 
sent  (2) , aux  propriétés  astringentes  et  réfrigérantes  de  la 
glace  dans  certaines  hernies  par  engouement , on  l’applique 
alors , soit  sur  le  ventre , soit  encore  mieux  sur  le  scrotum, 


(1;  Bécourt  : Op.  cit.,  p.  20. 

(2)  Guersent  : Op.  cit.,  art.  Guce. 
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à nu  ou  dans  une  vessie  ; mais  ce  moyen  serait  très-dange- 
reux dans  les  étranglemens  inflammatoires.  » 

<•  Dans  les  cas  où  on  ne  peut  obtenir  de  réduction,  dans 
un  étranglement  par  engouement,  dit  encore  M.  Lis- 
franc  (1) , il  est  des  auteurs  qui  ont  conseillé  l’emploi  des 
astringens  : J.-L.  Petit  obtint  la  réduction  dans  un  cas  sem- 
blable , en  jetant  sur  la  tumeur  un  seau  d’eau  froide.  Ces 
astringens  ont  l’avantage  de  coercer  les  gaz  dans  l’organe 
ou  la  portion  d’organe  étranglé , et  d’occasioner  la  con- 
striction  des  parties  par  le  resserrement  qu’ils  font  éprouver 
directement  à la  peau  et  sympathiquement  aux  tissus  sous- 
jacents,  mais  l’emploi  de  la  glace  doit  être  rejeté  toutes  les 
fois  qu’il  y a beaucoup  d’inflammation;  et  même  dans  l’é- 
tranglement par  engouement , son  application  ne  doit  pas 
être  permanente  ; car  s’il  y avait  dans  la  tumeur  des  par- 
ties d’épiploon  (ce  qui  est  du  reste  facile  à constater) , on 
en  déterminerait  la  mort.  On  l’appliquera  donc  quatre  à cinq 
minutes,  on  la  supprimera, puis  on  la  réappliquera,  et  ainsi 
de  suite,  etc.  Dans  la  hernie  par  relaxation,  un  moyen  au- 
trefois très-vanté,  plus  tard  négligé  injustement,  puis  remis 
en  vogue  dans  ces  derniers  temps,  est  l’emploi  des  douches  ; 
mais  il  faut  pour  cela  qu'elles  ne  produisent  pas  de  douleur. 
Dans  le  cas  contraire,  on  emploie  préalablement  les  anti- 
phlogistiques ; puis,  sous  leur  influence , la  sensibilité  étant 
disparue , on  commence  par  des  douches  ascendantes , dont 
la  colonne  de  liquide  est  d’abord  très-ténue;  puis,  peu  à 
peu  , on  emploie  les  douches  horizontales  et  enfin  les  dou- 
ches descendantes.  » 

« M.  Zepte,  de  Yesel,  en  Prusse,  âgé  de  vingt-cinq  ans  , 
d’une  constitution  chétive,  portait  depuis  sa  tendre  enfance 


(1)  Lisfiunc  : Cours  inédit  do  clinique  chirurgicale,  au  chapitre  Des 
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une  oscheo  entéro-épiplocèle  droite  , devenue  au  fur  et  à 
mesure  tellement  volumineuse,  que  la  verge  elle-même  était 
confondue  dans  la  tumeur  : elle  était  extrêmement  dure,  sur- 
tout à la  partie  inférieure  continuellement  irritée  par  le 
passage  de  l’urine  ; elle  était  sillonnée  en  avant  d’érosions 
qui , jointes  à la  pesanteur  de  la  masse  herniaire , à des 
coliques  fréquentes  et  vives  , tourmentaient  cruellement  le 
malade.  Divers  moyens  avaient  été  proposés  et  tentés  en 
divers  lieux,  tous  avaient  échoués  , et  la  hernie  était  décla- 
rée irréductible.  Des  cataplasmes  émolliens  et  de  doux 
laxatifs  m’ayant  paru  d’abord  rendre  à la  tumeur  une 
partie  de  la  mobilité  qu’elle  avait  perdue,  j’essayai  le  taxis  ; 
mais  une  douleur  extrêment  vive  éprouvée  par  le  malade, 
vers  la  face  externe  de  la  tumeur  , me  fofça  de  suspendre 
les  tentatives.  Les  parties  herniées  avaient-elles  contracté 
des  adhérences , ou  bien  la  difficulté  de  les  réduire  tenait- 
elle  à un  engorgement  passif,  à un  embarras  de  la  circula- 
tion des  organes  composant  ou  continuant  la  tumeur? 
M’arrêtant  à la  dernière  idée , je  fais  coucher  le  malade 
dans  l’attitude  exigée  pour  le  taxis  ; j’embrasse  également 
la  tumeur  avec  un  suspensoir  d’un  tissu  solide,  et  la  soulève 
de  manière  que  la  partie  inférieure  devienne  la  supérieure.  » 
« Dans  cette  position  et  à l’aide  d’une  fontaine  placée  à six 
pieds  au  dessus  du  malade , je  fais  arriver  sur  elle , pen- 
dant un  quart  d’heure,  un  filet  d’eau  froide.  La  tumeur 
diminue  d’une  manière  sensible  ; le  suspensoir  qui  avait 
servi  à l’opération  est  remplacé  par  un  suspensoir  sec  et 
plus  petit.  Le  malade  ne  tarde  pas  à s’endormir  d’un  long 
et  profond  sommeil , débarrassé  des  coliques  qui  l’avaient 
travaillé  jusqu’alors.  L’effet  de  la  première  douche  fut  tel 
que,  six  heures  après,  la  verge  avait  repris  assez  de  lon- 
gueur pour  que  burine  put  s’écouler  au  dehors  , sans  se 
répandre  au  devant  de  la  tumeur.  Le  malade  va  même  jus- 
qu’à accuser  de  l’appétit,  contre  l’état  ordinaire  des  choses.» 
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« Pendant  quinze  jours,  la  tumeur  fut  soumise,  deux 
fois  par  jour,  au  même  traitement;  la  douche  du  soir  étant 
toujours,  pour  plus  de  succès,  précédée  d’un  lavement 
émollient.  La  tumeur  était  réduite  au  tiers  de  son  volume 
primitif,  mais  elle  était  encore  bien  dure.  A cette  époque , 
il  s’y  manifeste  des  spasmes , avec  éructations  flatueuses  par 
le  haut  ; le  tout  cède  aux  antispasmodiques  , aux  boissons 
miellées  et  aux  laxatifs,  qui  provoquent  des  selles  de  ma- 
tières noires  et  dures.  Trois  jours  après , et  pendant  neuf 
jours  consécutifs,  on  reprend  l’emploi  des  douches;  la 
tumeur  continue  à diminuer,  mais  lentement,  quand  tout  à 
coup,  et  après  la  douche  du  soir,  un  gargouillement  s’opère 
dans  les  bourses , une  douleur  vive , déchirante , se  fait 
sentir  dans  l’anneau  inguinal  et  la  hernie  rentre.  Le  malade 
n’éprouve  bientôt  plus  de  douleurs  ; une  ecchymose,  suite 
probable  de  la  rupînre  des  vaisseaux  qui  alimentaient  les 
adhérences,  envahit  insensiblement  le  scrotum,  et  cède  aux 
compresses  imbibées  de  vin  rouge  et  chaud.  L’usage  d’un 
bandage  herniaire  a mis  depuis  le  malade  à l’abri  d’une 
rechute.  » 

« Le  fils  du  maire  de  Thionville , âgé  de  huit  mois  , avait 
uneentéro-épiplocèle  congéniale  du  côté  gauche , qui  a été 
guérie  par  le  même  traitement  ( \ ).  » 

Je  possède  un  cas  analogue  de  guérison  d’une  hernie 
ombilicale , chez  le  fils  de  l’un  de  mes  amis , âgé-  d’un  an 
environ  , obtenue  à l’aide  de  l’application  de  compresses 
imbibées  d’eau  froide  maintenues  pendant  quelques  se- 
maines par  un  petit  bandage  fait  ad  hoc  par  M.  Jalade 
Lafond. 


(d)  Observations  de  M.  Vandehbà ch  , chirurgien  en  chef  de  l’hô- 
pilal  militaire  de  Thionville  : Annales  de  la  mèd.  physiol. , janvier 
1831 , p.  46. 
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Du  Varicocèce. 

§ 330.  Si  « les  baius  froids  , les  topiques  résolutifs  , les 
topiques  astringens  ne  produisent  qu’une  diminution  mo- 
mentanée de  la  tumeur  (varicocèle),  qui  reparaît  dans 
tout  son  volume  après  la  cessation  de  ces  moyens  (1) , » je 
suis  convaincu  que  , appliqué  plutôt  ou  maintenu  avec  plus 
de  persévérance , le  froid  fournirait  ici  des  résultats  plus 
favorables.  J’ai  déjà  quelques  faits  qui , bien  qu’incomplets 
encore,  me  portent , indépendamment  du  raisonnement,  à 
cette  conclusion.  Le  froid  aiderait  certes  puissamment  aussi 
l’opération  par  la  méthode  de  M.  Breschet.  Il  est  essentiel, 
conformément  à ces  données  , que  le  suspensoir  destiné  à 
supporter  la  tumeur,  soit  que  le  malade  s’en  serve  pour  la 
marche  et  la  station,  lorsqu’elles  ne  lui  sont  pas  interdites  , 
soit  qu’il  le  destine  seulement  à soutenir  cette  tumeur  pen- 
dant le  repos  horizontal  ; il  est  essentiel , dis-je  , que  le 
suspensoir  soit  de  tissus  frais  ( de  fil  ou  de  soie),  et  en  filet 
à larges  interstices , pour  faciliter  le  passage  de  l’air  libre  , 
et  prévenir  dans  la  poche  du  bandage  l’accumulation  du 
calorique.  J’ai  conseillé  à [quelques  malades  d’y  maintenir 
des  corps  froids,  ou  des  compresses  souvent  imbibées  d’un 
liquide  légèrement  astringent  et  à basse  température , et  ils 
m’ont  dit  s’en  être  toujours  bien  trouvés. 


CHAPITRE  III. 

OU  FROID  CURATIF  CHIRURGICAL  DANS  LUS  PLAIES. 

§ 331.  Que  les  plaies  soient  simple*  ou  compliquées  (de 
poisons  virulens,  de  corps  étrangers,  de  suppuration,  etc.), 


(Il  Cloquet  : Op.  cit.,  art.  Varicocèle. 
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pénétrantes  ( dans  les  cavités  splanchniques  ou  les  articula- 
tions), OU  non  pénétrantes  , accidentelles  (suites  de  bles- 
sures), ou  intentionnelles  (suites  d’opération)  ; qu’elles 
soient  par  instrumens  tranclians , piquans  OU  confondons  ou 
par  arrachement.. , le  froid,  par  sa  propriété  éminemment 
anticongestive  , peut  souvent  leur  être  appliqué  avec  avan- 
tage ; c’est  ainsi  qu’il  est  indiqué  toutes  les  fois  qu’il  se 
manifeste  plus  ou  moins  d’irritation  inflammatoire  , ou  en 
d’autres  termes,  que  le  degré  de  réaction  convenable  pour 
la  guérison , pour  la  cicatrisation  médiate  ou  immédiate  , 
est  ou  paraît  devoir  être  dépassé. 

Gette  doctrine  touchant  l’action  du  froid  dans  les  plaies  , 
bien  que  moderne  quant  à l’appréciation  physiologique  , a 
été  depuis  long-temps  admise  à priori  et  par  empirisme  , 
sous  la  seule  évidence  des  faits.  Ainsi  depuis  Hippocrate  , 
qui  énumère  longuement  les  cas  où  l’eau  froide  lui  a été 
utile  dans  les  maladies  internes  ou  externes , on  voit , après 
l’interrègne  de  la  barbarie  et  la  période  polypharmaque 
des  Arabes  et  ,des  Romains  , Blondus  , Palazzo , Laurent 
Joubert  (1)  , François  Martel  (2) , Lamorier  (3),  Chirac  (4), 
Schmucker  (5),  Theden  , Danter , Sancassani  (6),  Lom- 


(1)  Joubert  (Laurent)  : Op.  Latin.,  t.  I et  II  ; Lyon  , in-fol.  ; Franc- 
fort , 1569,  etc. 

(2)  Martel  (François)  : ses  OEuvres , publiées  avec  celles  de  Phi- 
lippe de  Flesselles  ; Paris  , 1635  , in  12. 

(3)  Lamorier  (Louis)  : Recueil  de  V Acad,  des  scie7ices , deux  Mé- 
moires insérés  en  1770  et  72 , et  sa  Thèse  soutenue  à Montpellier 
en  1732. 

(4)  Chirac  (Pierre)  : divers  travaux  publiés  à Montpellier  en  168S  , 
et  à Paris , en  1724  et  1744  , in-8  et  in-12. 

(5)  Schmucker  (Jean  Lebcrcct)  : Mélanges  de  chirurgie , etc.;  Ber- 
lin et  Stettin,  1774-76  et  82,  6 vol.  in-S. 

(6)  Sancassani  (Denys-André)  : In  cliirone  in  campo  o siasi  vero 
c sicuro  modo  di  mcdicar  di  feriti  noll  arrnatc  , etc.  ; Ferrare , Ve- 
nise et  Home,  1708-13-29-31-33-37-3S , 6 vol.  in-S  et  in-fol. 
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bard  , Percy  , MM.  Larrey,  Laurin,  Roubeaud,  Treille  ; 
Vincent  de  Kern  (1) , Josse  , Breschet , Bérard , Sanson  * 
Velpeau  , Jobert , Baudens  , Blandin,  etc.;  on  voit,  dis-je, 
l’élite  chirurgicale  de  France  , d’Allemagne  et  d’Angleterre 
employer  et  prescrire  le  froid  en  applications  , en  allusions, 
en  irrigations  , en  submersions  , etc.,  dans  les  plaies  sim- 
ples , par  armes  à feu  et  autres.  « En  ce  temps-là  , disent 
les  historiens  contemporains , on  vit  surgir  de  nombreux 
guérisseurs  et  enchanteurs  qui  prétendaient  guérir  toutes 
les  plaies  par  la  seule  application  de  l’eau  enchantée.  Du- 
rant le  tant  mémorable  siège  de  Metz , rapporte  le  naïf 
Brantôme,  il  éLait  dans  la  place  un  chirurgien  nommé 
Doulcet,  lequel  faisait  d’étranges  cures  avec  du  simple 
linge  blanc  et  belle  eau  claire  venant  du  puits  ou  de  la 
fontaine  ; mais  il  s’aidait  de  sortilèges  et  de  paroles  en- 
chantées , et  un  chacun  venait  à lui , bien  qu’il  fût  au  lieu 
maître  Ambroise  Paré  (2)...  » 

En  1785 , un  meunier  alsacien  s’étant  présenté  à l’armée 
comme  possesseur  d’une  eau  merveilleuse  , fut  admis  à trai- 
ter plusieurs  blessés  qu’il  guérit  très-promptement.  Toute- 
fois Lombard  ayant  reconnu  que  son  eau  n’était  autre  chose 
que  de  l’eau  commune , voulant  déjouer  ce  charlatan  et 
saisir  l’occasion  de  proclamer  une  vérité  nouvelle  en  chi- 
rurgie , il  demanda  à traiter  publiquement  trente-deux  mi- 
litaires dans  les  mêmes  conditions  que  ceux  du  meunier  , 
et  par  l’eau  simple  , et  il  les  guérit  avec  plus  de  prompti- 
tude encore  que  lui  : « En  sorte  que , dit  plaisamment 
Percy  , le  meunier  fut  renvoyé  à son  moulin...  » 

Mais  ce  n’est  que  dans  ces  derniers  temps  que , dever- 


(1)  Kern  (Vincent  de)  : Avis  aux  chirurgiens , etc.  ; Vienne  , 1809; 
Stutgard,  1810. 

(2)  Roderiy  ; Op.  cit.,  p.  6. 
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sant  sur  la  chirurgie  les  lumières  de  la  doctrine  physiolo- 
gique , agrandissant  la  sphère  de  ses  utiles  applications  , 
on  a constaté  l’avantage  du  froid  dans  les  cas  particuliers, 
et  tracé  définitivement  les  règles  d’emploi  de  ce  nou- 
veau et  puissant  modificateur;  c’est  incontestablement  à 
MM.  Broussais,  Roubaud , Treille,  Josse,  Bérard  jeune  , 
Breschet  et  de  Kern  qu’en  revient  toute  la  gloire  ; car  ce 
sont  eux  qui  ont  établi , et  par  les  faits  et  par  le  raisonne- 
ment, dans  leurs  propres  écrits  et  par  l’organe  d’élèves 
distingués , en  particulier  de  MM.  Ichon  et  Roberty , ces 
importantes  vérités , à savoir  : 1°  que  le  froid,  loin  de  s’op- 
posér  à la  réunion  médiate  ou  immédiate  des  plaies,  la 
favorise  , au  contraire , puissamment  ; 2°  que  la  suppura- 
tion , parfois  un  peu  retardée,  s’établit  toujours  avec  plus 
de  sécurité  ; qu’elle  est  moins  abondante , se  maintient 
dans  de  meilleures  conditions  ; et  que , de  plus , conti- 
nuellement emportée  par  le  liquide , elle  ne  reste  point  à 
la  suface  de  la  plaie , et  ainsi  disparaît  avec  elle  une  source 
féconde  d'inconvéniens  et  même  de  dangers  que  peut 
occasioner  sa  présence  ; 3°  que  la  levée  du  premier  appa- 
reil après  les  amputations  ou  les  opérations,  peut  être 
impunément  retardée  de  beaucoup , et  les  pansemens  ren- 
dus plus  rares  ; circonstance  d’un  haut  intérêt  pour  la  cica- 
trisation et  en  définitive  pour  la  guérison  ; 4°  que  la  réor- 
ganisation des  tissus  est  plus  rapide  ; 5°  que  les  parties 
sont  moins  atrophiées  et  conservent  plus  de  liberté  dans 
les  mouvemens  ; 6°  que  , comme  Sancassani  et  Lombard 
l’ont  depuis  long  temps  constaté , la  guérison  est  beaucoup 
plus  prompte  et  plus  heureuse;  7°  enfin,  qu’on  peut , à 
l’aide  de  ce  moyen  , tenter  et  obtenir  la  conservation  de 
membres  ou  d’organes  jusqu’ici  voués  à une  amputation 
nécessaire  ou  à une  perle  certaine. 

On  sait  d’ailleurs  quels  avantages  les  habiles  chirurgiens 
que  nous  avons  cités , et  au  nombre  desquels  il  faut  coin- 
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prendre  MM.  Mau  noir  (4)  de  Genève , Mayor  de  Lau- 
sanne, el  MM.  les  professeurs  Mojon  (2)  et  Alquié  (3) , 
ont  retirés  du  froid  dans  les  amputations!  Et  j’ai  maintes 
fois  constaté  l’heureux  emploi  qu  en  font  chaque  jour 
MM.  Bérard  frères,  Amussat  (4)  ,Sanson,  Roche,  Begin  (5), 


(d)  Maunoir  (J. -P.)  : Mémoires  physiol.  et  pratiques  sur  V anévrysme 
et  la  ligature  des  artères  ; Genève  , 1802 , etc. 

(2)  Mojon  , § 255. 

(3)  Alquié  : a Oui,  dit  ce  chirurgien  distingué,  dans  la  lettre  qu’il 
nous  a adressée  (§  233),  j’ai,  dans  une  foule  de  circonstances,  retiré 
des  avantages  quasi  merveilleux  de  l’action  de  l’eau  froide  et  de  la 
glace , dans  des  cas  de  lésions  traumatiques  graves.  En  1823 , lorsque 
je  dirigeais  le  service  médico-chirurgical  de  l’hôpital  de  Perlhus,  je 
dus  à ce  moyen  la  guérison  de  plusieurs  plaies  d’armes  à feu,  situées 
aux  pieds  et  aux  mains.  Chez  un  tambour  du  8e  léger,  dont  le  pied  droit 
avait  été  traversé  par  une  balle , qui  avait  brisé  le  premier  cunéiforme 
et  produit  de  grands  désordres,  je  n’obtins  la  cessation  des  accidens 
que  par  l’application  continue  du  froid  sur  le  membre  blessé.  » 

u C’est  surtout  dans  les  grandes  plaies  contuses  que  ce  moyen  m’a 
été  utile.  Alors  que  j’étais  chirurgien  major  du  6e  dragons  , un  capi- 
taine de  ce  régiment,  M.  David,  reçoit  à Pontivy  un  coup  de  pied 
de  cheval  à la  partie  moyenne  delà  jambe  droite.  Une  large  plaie,  de 
quatre  pouces  d’étendue  , résulta  de  la  déchirure  oblique  de  la 
moitié  interne  des  muscles  jumeaux  el  des  tégumens.  Le  périoste 
d’une  portion  du  tibia  avait  été  râclé  par  le  fer  , qui  avait  fait  une 
entaille  au  bord  interne  de  l’os  . c’était  une  horrible  plaie  ! L'eau  à la 
glace  , appliquée  pendant  soixante  heures  , prévint  tout  développe- 
ment iuQammatoire , et  cette  vaste  solution  de  continuité  se  réunit 
presque  sans  suppuration.  Il  semblait  que  nous  réglions  le  degré  d'in- 
flammation sur  la  condition  nécessaire  pour  la  réunion.  » 

« Je  pourrais  citer  des  faits  presque  semblables  ,*  observés  chez 
les  dragons  du  6e , et  plusieurs  autres  à l’hôpital  de  Toulon  et 
d’Alger...  » 

(4  Amussat  : Aucl.  cit.,  à qui  la  chirurgie  française  est  redevable 
de  plusieurs  découvertes  importantes  , entre  lesquelles  c’est  ici 
le  lieu  de  citer  la  torsion  des  artères  comme  le  premier  des  hémo- 
statiques , et  peut-être  le  plus  beau  litre  de  gloire  de  cet  habile  chi- 
rurgien. 

(5)  Bégin  (L.  J.)  : Nouveaux  élevions  do  chirurgie  ot  do  màdccino 
opératoire  ; Taris,  4824,  etc. 
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Sichel  (1) , Carron  du  Yillards,  Rognelta  (2),  etc.,  soit 
après  la  ligature  ou  l’excision  des  tumeurs  hémorrhoïdales, 
soit  après  les  opérations  diverses  des  voies  urinaires  , des 
yeux , etc.  Peut-être  aussi  devrai-je  ici  constater  quelques 
succès  qui  me  sont  propres  ; mais  , dans  l’intérêt  de  la 
cause  , j’aime  mieux  , je  le  répète  , évoquer  de  plus  impo- 
santes autorités...  Quant  au  froid  intérieur,  son  emploi 
dans  les  plaies , comme  dans  presque  toute  maladie  , est 
en  raison  de  l’irritation  ou  de  l’imminence  d’irritation  de 
l’appareil  digestif. 

« Le  23  mai  dernier,  un  jeune  homme  de  dix-huit  ans , 
employé  dans  le  commerce,  s’ouvrit  la  plante  du  pied  en 
sautant  pour  se  baigner  dans  une  rivière  peu  profonde  ; la 
plaie  avait  environ  deux  pouces  et  demi  d’étendue  ; l’apo- 
névrose plantaire  et  les  parties  sous-jacentes  avaient  été 
intéressées  : une  assez  grande  quantité  de  sang  s’était 
écoulée  depuis  la  blessure  ; et , à mon  arrivée  , le  liquide 
tombait  encore  goutte  à goutte.  Rien  au  reste  n’annonçait  la 
lésion  d’une  artère  importante.  Après  l’emploi  des  moyens 


(1)  <*  L’eau  froide  , dit  M.  Sichel  , doit  être  non  seulement  employée 
dans  les  ophthalmies  traumatiques  produites  par  des  accidens,  mais  elle 
est  surtout  utile  pour  assurer  le  succès  des  opérations  pratiquées  sur 
l’organe  de  la  vision.  C’est  ainsi  que  , par  exemple  , après  l’opération 
de  la  cataracte  , de  la  pupille  artificielle  , et , en  un  mot , à la  suite  de 
presque  toutes  les  opérations  oculaires , nous  appliquons  continuelle- 
ment et  pendant  plusieurs  jours  de  suite  , des  fomentations  d’eau  froide 
et  même  d’eau  glacée  sur  les  paupières,  jusqu’à  ce  que  tout  danger 
d’inflammation  soit  entièrement  passé  ; et  nous  n’avons  qu’à  nous 
féliciter  des  résultats  que  nous  procure  celte  méthode , appliquée 
conjointement  avec  les  autres  moyens  antiphlogistiques.  » (A'ote  com- 
muniquée.) 

(2)  A ces  noms  recommandables , on  ne  saurait  sans  injustice  ne  pas 
joindre  ceux  du  professeur  Assalini,  l’un  des  chirurgiens  les  plus  dis- 
tingués d’Italie , et  de  M.  Clot-Bey  , chef-général  du  service  de 
santé  du  vice-roi  d’Égypte,  et  digne  représentant  de  la  chirurgie  et  du 
nom  français  en  Orient. 
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généraux , la  plaie  fut  recouverte  de  compresses  imbibées 
d’eau  froide  , arrosées  de  quelques  gouttes  de  laudanum. 
Pendant  les  huit  premiers  jours , la  blessure  paraissait  s’a- 
méliorer; une  suppuration  de  bonne  nature  et  pas  trop 
abondante,  permettait  de  s’en  tenir  à ce  moyen,  quand 
tout  à coup  une  inflammation  subite  s’empare  du  pied , et 
une  tumeur  rougeâtre,  légèrement  molle  , paraît  à la  partie 
antérieure  et  inférieure  de  la  malléole.  » 

« Le  malade  était  en  proie  aux  douleurs  les  plus  vives  , 
qu’il  manifestait  par  des  cris  continuels.  Un  peu  surpris  de 
la  violence  et  de  la  promptitude  des  symptômes , je  pensai 
à opérer  un  débridement,  que  jusqu’alors  j’avais  regardé 
comme  peu  nécessaire.  Un  consultant  fut  appelé;  il  fut  du 
même  avis , d’autant  plus  que , d’après  l’inspection  des 
parties , il  soupçonnait  un  foyer  purulent  sous-jacent  à la 
tuméfaction , opinion  que  je  ne  pus  partager,  d’après  les 
antécédens  et  les  soins  minutieux  que  j’avais  chaque  jour 
apportés  à l’examen  de  la  blessure.  A l’aide  de  la  sonde,  je 
pénétrai  jusque  sous  la  tumeur,  et  l’incision  fut  prolongée 
jusqu’au  prétendu  foyer.  L’opération  n’amena  la  sortie 
d’aucun  amas  purulent.  Le  pied  fut  ensuite  recouvert  de 
cataplasmes  émolliens  ; le  lendemain  la  tumeur  était  affais- 
sée. Vers  le  quatrième  ou  cinquième  jour,  à dater  de  l’in- 
cision , la  jambe  devint  tout  à coup  gonflée , chaude  , œdé- 
mateuse , et  le  malade  fut  de  nouveau  repris  de  douleurs 
dans  toute  cette  partie.  » 

« Après  avoir  fait  appliquer  des  sangsues  en  grand  nombre 
sur  les  points  les  plus  malades  , la  jambe  fut  placée  sous 
un  courant  continuel  d’eau  froide.  La  chaleur  et  la  douleur 
diminuèrent  d’abord  , et  le  lendemain,  le  malade  assura 
que , vers  la  nuit , il  s’était  senti  soulagé.  La  réaction  géné- 
rale dura  environ  quatre  jours  ; pendant  ce  temps , le  ma- 
lade ne  put  goûter  de  repos  que  vers  la  fin  des  nuits, 
quoique  les  douleurs  de  la  jambe  eussent  été  enlevées  dès  le 
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lendemain.  Le  gonflement  œdémateux  du  membre  disparut, 
mais  avec  plus  de  lenteur  que  chez  le  sujet  de  l’observation 
précédente.  Les  jours  suivans  n’offrirent  rien  de  remar- 
quable ; les  bords  de  la  plaie  s’affaissèrent  peu  à peu  ; la 
suppuration  ne  fut  point  abondante  relativement  à son 
étendue.  Le  12  juin,  le  gonflement  avait  disparu  , la  cica- 
trice était  alors  presque  achevée.  Le  18 , la  guérison  était 
parfaite  ; le  malade  retourna  dans  sa  famille  (1).  » 

« Gérard , âgé  de  trente-deux  ans , coloriste , entra  à 
l’hôpital  Saint-  Antoine , le  15  février  1S35,  portant  sur  la 
face  dorsale  du  doigt  annulaire  gauche  une  eschare  noi- 
râtre, résultant  de  l’introduction  de  parcelles  d’arsenic. 
M.  Bérard  aîné , pensant  que  l’articulation  était  saine , crut 
devoir  favoriser  la  chute  de  l’eschare , et  prescrivit  des 
émolliens.  Le  1er  mars  , elle  n’était  pas  opérée  ; les  parties 
environnantes  s’enflammèrent  ; le  tendon  était  compris 
dans  l’eschare  et  l’inflammation  avait  envahi  la  synoviale 
qui  revêt  la  face  postérieure.  Le  6 mars , le  chirurgien 
essaya  d'exciser  1 eschare,  mais  elle  était  encore  trop 
adhérente.  Le  9 , une  vive  inflammation  , accompagnée  de 
céphalalgie , de  fièvre , de  soif  intense  , fut  combattue  par 
deux  saignées  et  quelque  bains  locaux.  Le  12  mars,  les 
accidens  augmentent  de  plus  en  plus.  On  désarticule  le 
quatrième  métacarpien  avec  l’annulaire , quoique  l’eschare 
siège  au  niveau  des  première  et  deuxième  phalanges  : on 
trouve  la  cynoviale  de  l’articulation  métacarpo-phalan- 
gienne fongueuse,  les  cartilages  peu  adhérens;  la  deuxième 
phalange  était  cariée , et  l’on  pénétrait  dans  sou  intérieur 
avec  la  plus  grande  facilité  ; les  parties  environnantes  étaient 
pâles  et  comme  lardacées.  Le  soir  de  l’opération,  le  ma- 
lade souffrait  peu.  Pendant  la  nuit , la  douleur  devint  très- 


(1)  Josse  fils  : Op.  cit.,  p,  460. 
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intense , et  le  matin , à la  visite , il  était  en  proie  à une 
fièvre  des  plus  violentes;  toute  la  main  était  chaude  , et  la 
douleur  se  faisait  sentir  à la  face  palmaire.  » 

« Le  13,  on  établit  l’appareil  à irrigation-,  le  malade 
éprouva  du  soulagement  pendant  la  journée  ; la  nuit,  le 
frisson  et  la  douleur  furent  moindres.  Le  14,  la  pression 
était  douloureuse , surtout  à la  face  dorsale  ; la  céphalalgie, 
qui  était  prononcée  au  moment  de  la  visite , diminua  pen- 
dant la  journée  et  disparut  complètement  pendant  la  nuit  ; 
les  frissons  ne  reparurent  plus..  Le  15,  la  chaleur  et  la 
rougeur  sont  moins  prononcées  que  la  veille  : on  ajoute  un 
deuxième  tube.  Le  46,  l’amélioration  est  des  plus  mani- 
festes ; la  douleur  et  la  chaleur  sont  presques  nulles  ; un 
léger  frisson  a reparu  pendant  la  nuit.  Le  17,  le  malade 
offre  tous  les  phénomènes  d’un  embarras  gastrique.  La 
main  est  chaude , mais  non  douloureuse  ; la  plaie  est  pres- 
que réunie  ; il  ne  reste  plus  qu’un  perluis  qui , par  la  pres- 
sion , livre  passage  à un  pus  de  bonne  nature  : un  purgatif 
dissipe  tous  les  symptômes  généraux.  Le  20 , l’irrigation 
est  cessée  après  sept  jours  de  son  emploi.  Le  25,  le  ma- 
lade sortit  de  l’hôpital;  la  plaie  était  complètement  cica- 
trisée. L’irrigation  a puissamment  contribué  à amener  la 
guérison  (1).  » 

« Un  homme  âgé  de  cinquante  ans  , d’une  forte  consti- 
tution, habitant  une  commune  des  environs  d’Amiens,  fut 
pris  en  rentrant  chez  lui  d’une  douleur  violente  autour  de 
l’ongle  et  du  gros  orteil  du  pied  droit , qui  offrait  en  même 
temps  une  légère  rougeur.  Cet  homme  que  sa  profession  de 
colporteur  forçait  de  parcourir  continuellement  les  com- 
munes environnantes  , attribua  cette  douleur  à une  chaus- 
sure trop  courte,  et,  malgré  ses  souffrances , il  continua  de 


(4)  Ichon  -.  Op.  rit.,  p.  21. 
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marcher.  Quinze  jours  après , il  aperçut  à l’extrémité  du 
doigt  une  tache  brune  , entourée  d’un  petit  cercle  rouge  et 
accompagnée  d’un  léger  gonflement  des  parties  voisines. 
La  douleur  avait  sensiblement  augmenté  ; elle  était  sem- 
blable , suivant  le  dire  du  malade , à celle  que  fait  éprou- 
ver un  courant  intérieur  d’eau  bouillante  ; la  chaleur  du  lit 
la  rendait  quelquefois  insupportable.  La  position  de  fortune 
de  ce  malade , et  les  besoins  de  sa  famille  l’obligèrent  à 
continuer  ses  travaux  pénibles  ; le  développement  très-lent 
de  la  maladie  le  permettait  encore.  « 

« Cependant  l’affection  fit  toujours  des  progrès , et , 
quelques  semaines  plus  tard  , la  dernière  phalange  du 
pouce  , entièrement  tombée,  laissait  voir  à nud  et  nécrosée 
l’extrémité  intérieure  de  la  première  phalange  de  ce  même 
doigt.  Les  parties  mortifiées  étaient  entourées  d’un  cercle 
rouge  de  quelques  lignes  d’étendue  ; une  légère  tuméfac- 
tion occupait  le  reste  du  gros  orteil  et  s’étendait  jusqu’àson 
articulation  metacarpo-phalangienne  , qui  présentait  déjà 
quelques  signes  d’altération . C’est  alors  , dans  les  premiers 
jours  du  mois  de  mars  1833,  que  cet  homme  vint  consulter 
mon  père  ; l’invasion  de  la  maladie  datait  de  trois  mois  , et 
il  s’était  écoulé  un  mois  depuis  la  chute  de  la  dernière  pha- 
lange du  gros  orteil.  Malgré  toutes  les  instances  qui  lui 
furent  faites  pour  l’engager  à entrer  à l’hôpital , le  malade 
voulut  retourner  à ses  occupations  , et  continuer  à se  livrer 
à ses  fatigues  habituelles.  La  gangrène  alors  marcha  avec 
plus  de  rapidité , et , malgré  le  courage  dont  le  malade 
était  doué  , vaincu  par  la  douleur  , il  revint  quelques  jours 
après  réclamer  la  faveur  d’être  admis  à l'Hôlel-Dieu.  » 

« Pendant  ce  peu  de  temps  , la  mortification  avait  fait  des 
progrès  bien  sensibles  ; le  cercle  inflammatoire  occupait 
F articulation  métatarso-phalangienne  du  pouce  ; ce  qui  res- 
tait du  gros  orteil  était  noir  et  contracté;  le  gonflement 
oedémateux  s’avançait  sur  le  coude-pied  ; les  douleurs 
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ôtaient  très-violentes  et,  la  nuit,  elles  devenaient  intolé- 
rables. Malgré  cela,  il  est  à noter  qu’il  n’y  avait  pas  de  fiè- 
vre. Le  malade  accueilli,  des  évacuations  sanguines  , géné- 
rales et  locales  , furent  pratiquées  -,  des  opiacés , une  diète 
convenable  furent  prescrits  ; on  couvrit  le  pouce  d’un  plu- 
masseau de  charpie  enduit  de  cérat , et  le  pied  de  com- 
presses trempées  dans  l’eau  froide  ; ce  traitement  ayant 
fait  cesser  sensiblement  les  souffrances  et  arrêté  les  progrès 
de  la  mortification  , pendant  près  de  deux  semaines  , on 
conçut  l’espérance  de  voir  la  gangrène  se  borner  , et  le 
malade  guérir  par  une  opération  peu  importante  ; mais 
alors  la  maladie  reprit  sa  marche  progressive  , et  augmenta 
avec  tant  de  rapidité , qu’en  moins  de  quinze  jours  les  qua- 
tre derniers  orteils  furent  frappés  de  mort,  et  que  le  spha- 
cèle  s’étendit  sur  le  coude-pied  , jusque  près  de  la  ligne 
osseuse  des  cunéiformes.  » 

« Les  moyens  antiphlogistiques  employés  avec  une  nou- 
velle énergie  , un  courant  continu  d’eau  froide  dirigé  sur  la 
partie,  firent  cesser  les  douleurs  et  semblèrent  enrayer  en- 
core la  marche  de  la  désorganisation.  Cette  amélioration 
cependant  fut  de  courte  durée,  et  la  gangrène  eut  bientôt 
gagné  l’articulation  libio-tarsienne  : toutefois  la  plante  du 
pied  et  le  talon  ne  souffraient  pas  d’altération  manifeste.  La 
maladie  sembla  encore  vouloir  se  borner  en  cet  endroit  ; 
les  parties  frappées  de  mort  diminuèrent  de  volume  ; une 
légère  démarcation  se  dessina  sur  le  coude-pied  ; mais  les 
douleurs  persistèrent  ; celle  circonstance  ne  permit  de  con- 
sidérer cette  nouvelle  amélioration  que  comme  un  temps  de 
halte  et  non  comme  le  prélude  de  la  terminaison  entière  de 
la  maladie.  En  effet , malgré  la  sévérité  du  régime  et  la 
continuation  des  moyens  antiphlogistiques , une  recrudes- 
cence violente  eut  lieu  quelques  jours  après,  et  la  gangrène, 
en  peu  de  temps  , eut  dépassé  l’articulation  du  pied  , et  le 
gonflement  s’éleva  sur  la  jambe , surtout  en  avant  ; les 
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douleurs  parurent  augmenter  encore  et  ne  permettaient 
point  an  malade  de  prendre  le  plus  léger  repos  sans  l’em- 
ploi des  opiacés  à haute  dose.  » 

« Obéissant  aux  règles  établies  par  les  grands-maîtres  , 
on  avait  jusqu’alors  combattu  cette  affection  funeste  pied  à 
pied,  quoique  avec  désavantage,  ettoujours  dans  l’espérance 
que  la  gangrène  se  bornerait  ; cependant , voyant  que  les 
désordres  marchaient  avec  rapidité,  que  bientôt  ils  auraient 
envahi  toute  la  jambe  ; pensant  que  l’amputation  de  la  cuisse 
laissait  une  infirmité  beaucoup  plus  grave  que  celle  de  la 
jambe  ; croyant  aussi  d’après  la  marche  de  la  maladie  jus- 
que-là chronique  , qu’elle  ne  se  propageait  que  par  conti- 
nuité de  tissus  , et  désespérant  de  la  voir  se  borner , puis- 
que , quoique  ayant  plusieurs  fois  paru  vouloir  céder  aux 
efforts  réunis  de  l’art  et  de  la  nature  , elle  avait  continuel- 
lement acquis  une  violence  plus  grande , mon  père  pensa 
qu’il  fallait  agir  , si  l’on  ne  voulait  rester  spectateur  de  la 
mort  certaine  de  ce  malheureux  , se  fondant  d'ailleurs  sur 
ce  précepte  de  Celse  : « Melius  est  anceps  remedium  experiri 
quam  milium...  » Le  malade  depuis  long-temps  demandait 
l’amputation  de  sa  jambe.  Cependant  mon  père  , avant  d'a- 
gir , désira  fortifier  notre  opinion  de  celle  de  MM.  Barbier 
et  Rigollot , médecins  de  l’Hôtel-Dieu  , et  de  celle  aussi  de 
plusieurs  jeunes  professeurs  de  l’école  secondaire  de  mé- 
decine. Voici  quel  était  l’état  du  malade,  à cette  époque, 
deux  mois  après  son  entrée  à l’hôpital  et  cinq  mois  après 
l’invasion  de  la  gangrène.  » 

« Tout  le  pied , jusqu’à  l’articulation  tibio-tarsienne,  était 
atteint  par  la  gangrène  ; il  était  sensiblement  diminué  de 
volume , les  tissus  étaient  désséchés , la  peau  froide  et 
noire,  l’épiderme  détaché  , deux  eschares  assez  étendues 
occupaient  les  malléoles.  Ces  eschares  étaient  séparées  en 
avant  par  une  portion  de  peau  encore  vivante,  mais  teinte 
d’une  rougeur  particulière  caractéristique , indice  certain 
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d’une  mortification  prochaine.  La  plante  du  pied , quoique 
mortifiée  et  douloureuse,  conservait  encore  un  reste  de 
chaleur.  Le  tiers  inférieur  de  la  jambe  présentait  une  tumé- 
faction pâteuse , et  çà  et  là  de  petites  plaques  d’un  rouge 
violet , signe  précurseur  d’un  nouvel  envahissement  de  la 
gangrène.  Pouls  petit,  accéléré,  fébrile;  langue  couverte 
d’un  enduit  épais,  d’un  jaune  sale,  un  peu  rouge  sur  les 
bords , appétit  presque  nul , soif  vive  , sensation  pénible  , 
gêne  à la  région  épigastrique  , légère  céphalalgie , dou- 
leurs continuelles  avec  exacerbation  pendant  la  nuit.  Le 
malade  cependant  avait  couservé  de  la  force  ; l’expression 
de  sa  physionomie  était  peu  altérée  : son  état  général  était 
assez  satisfaisant.  L’opinion  des  médecins  consultans , sous 
le  rapport  de  l’amputation,  fut  conforme  à la  nôtre  ; mais 
il  fut  arrêté  qu’avant  d’en  venir  à ce  dernier  moyen  , pen- 
dant que  la  marche  lente  de  la  gangrène  et  le  lieu  où  elle 
était  arrivée  le  permettaient  encore  ; il  fut  arrêté , dis-je  , 
qu’on  tenterait  la  compression  aidée  des  affusions  froides. 
Ce  moyen  sembla  encore,  pendant  cinq  ou  six  jours,  ralen- 
tir la  marche  de  la  maladie  ; mais  bientôt  il  devint  impuis- 
sant , et  de  nouveau  la  gangrène  fit  des  progrès  rapides. 
La  plante  du  pied  fut  bientôt  désorganisée  en  entier,  ainsi 
que  l’articulation  tibio-tarsienne.  La  tuméfaction  s’étendit 
en  arrière  jusqu’au  milieu  de  la  jambe,  et  en  avant  presque 
jusqu’au  lieu  où  l’amputation  doit  être  faite.  11  n’y  avait 
plus  de  temps  à perdre  pour  concevoir  quelque  espoir  de 
guérison  ; nous  pratiquâmes  l’amputation  sans  retard  par  la 
méthode  circulaire  ordinaire.  » 

« Les  chairs  étaient  saines  , quoique  d’une  couleur  très- 
foncée  ; mais  elles  n’avaient  rien  perdu  de  leur  fermeté  ni 
de  leur  forme.  La  peau  présentait  au  devant  du  tibia  une 
légère  altération  : elle  était  épaissie , infiltrée , pâteuse  , 
dans  l'étendue  d’un  pouce  environ  ; ce  qui  ne  laissa  pas  sans 
crainte  de  récidive.  L’artère  tibiale  antérieure  ne  donnait 
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point  de  sang,  ses  parois  étaient  épaissies,  avaient  une  cou- 
leur blanchâtre,  comme  transparente  ; elles  avaient  l’aspect 
et  la  consistance  du  fibro-cartilage  ; son  ouverture  quoique 
rétrécie,  n’était  pas  entièrement  oblitérée.  L’artère  tibiale 
postérieure  donnait  encore  un  très-petit  filet  de  sang  : elle 
fut  liée  par  précaution.  Elle  offrait  du  reste  le  même  aspect 
que  la  tibiale  antérieure  ; ses  parois  cependant  étaient  peut- 
être  un  peu  plus  jaunes  et  proportionnellement  moins 
épaisses.  Aucun  autre  jet  de  sang  ne  parut;  le  peu  de  ce 
liquide  qui  s’écoula  était  noir  et  épais;  il  était  fourni  par 
les  chairs  ; la  plaie  fut  couverte  d’un  léger  gâteau  de  charpie 
sèche;  deux  bandelettes  aglutinatives  en  rapprochèrent 
les  bords  et  lui  donnèrent  une  forme  ovalaire  dont  une  des 
extrémités  du  plus  grand  diamètre  répondait  au  devant  du 
péroné,  et  l’autre  au  côté  interne  et  postérieur  du  moignon, 
de  telle  sorte  qu’en  couchant  celui-ci  sur  le  côté  externe  , 
la  plaie  était  maintenue  dans  la  position  la  plus  favorable 
à la  réunion.  Le  pansement  fut  terminé  comme  nous  le  fai- 
sons ordinairement,  avec  un  gâteau  de  charpie  recouvert  de 
compresses  longuettes’;  une  bande  circulaire  servit  à main- 
tenir tout  l’appareil.  On  eut  grand  soin,  toutefois,  d’éviter 
la  compression  la  plus  légère,  qui  aurait , dans  ce  cas,  été 
plus  funeste  encore  que  dans  tout  autre.  Le  malade  sup- 
porta l’amputation  avec  le  plus  grand  courage  ; son  pouls 
ne  changea  point;  il  ne  fut  ni  plus  vif  ni  plus  concentré. 
Cependant  il  ressentit  vivement,  pendant  plusieurs  heures, 
les  douleurs  cuisantes  qui  suivent  les  grandes  opérations.  » 
« Le  lendemain  , à la  vérité  , le  malade  se  trouvait  dans 
l’état  le  plus  satisfaisant , il  avait  pris  du  repos  pendant,  la 
nuit;  la  tension  et  la  petitesse  du  pouls  avaient  cessé.  De 
légères  percussions  faites  sur  le  moignon  n’accusant  rien  de 
pénible , suffirent  pour  éclairer  sur  l’état  de  la  plaie  ; l'ap- 
pétit se  faisant  sentir  ( deux  bouillons  de  veau , tisane 
dorge,  émulsion).  L’état  du  malade  ue  présenta  rien  de 
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particulier  jusqu’au  cinquième  jour.  A cette  époque , une 
légère  douleur  se  fit  sentir  au  devant  du  tibia  , sans  déter- 
miner de  fièvre.  Cependant  cette  douleur  augmentait  mani- 
festement par  une  faible  percussion.  On  dirigea  sur  le 
moignon  un  courant  d’eau  froide  ; on  supprima  les  bouil- 
lons de  veau  ; le  lendemain , la  douleur  avait  cessé  et  la 
plaie  était  parfaitement  indolente.  Le  malade  éprouvait  un 
grand  désir  d’alimciis  (deux  bouillons  gras , demi-panade 
matin  et  soir , mêmes  boissons) . On  continue  l’usage  de 
l’irrigation.  Du  septième  au  douzième  jour,  même  traite- 
ment , en  augmentant  graduellement , toutefois , l’alimen- 
tation. » 

« Le  douzième  jour,  l’appareil  étant  presque  entièrement 
déplacé , cette  circonstance  mit  dans  la  nécessité  de  le  le- 
ver. La  plaie  était  d’un  rouge  vermeil , bien  régulière,  cou- 
verte d’un  pus  bien  formé , mais  tout-à-fait  à la  partie 
antérieure  du  moignon  , au  lieu  où , lors  de  l’amputation  , 
la  peau  avait  paru  infiltrée , il  existait  une  eschare  gangré- 
neuse qui  comprimait  toute  l’épaisseur  de  cette  portion  des 
tégumens  ; l’os  qu’elle  recouvrait  était  nécrosé.  Cette  cir- 
constance donna  beaucoup  d’inquiétude  sur  le  succès  défi- 
nitif de  l’opération.  Cependant,  comme  une  ligne  de  dé- 
marcation semblait  déjà  vouloir  s’établir  entre  le  mort  et  le 
vif,  car  on  n’apercevait  pas  au-delà  de  l’eschare  ce  gon- 
flement pâteux  , précurseur  d’une  nouvelle  mortification  , 
tout  espoir  ne  fut  pas  encore  détruit.  Une  incision  divisa 
la  peau  malade  ; la  plaie  fut  pansée  avec  de  la  charpie 
sèche,  et  l’usage  de  l’eau  froide  continué.  Au  pansement 
suivant,  qui  eut  lieu  deux  jours  après,  l’escharre  était 
parfaitement  formée,  et  détachée  en  partie;  la  portion  du 
tibia  sous-jacente  était  entièrement  nécrosée  dans  la  même 
étendue.  A dater  de  ce  moment,  la  plaie  fut  pansée  tous 
les  jours  ; les  allusions  furent  remplacées  par  des  arrosions 
fréquentes  que  le  malade  faisait  lui-même  ; la  ligature  de 
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l’artère  tibiale  postérieure  tomba  le  seizième  jour,  et  la 
plaie  marcha  rapidement  vers  la  cicatrisation.  La  guérison 
aurait  eu  lieu,  sans  aucun  doute,  avant  quarante  jours  , si 
la  portion  nécrosée  du  tibia  n’y  avait  mis  obstacle.  Cepen- 
dant, celte  pièce  d’os  ayant  pu  être  extraite,  la  guérison 
n’éprouva  plus  de  retard  , et  fut  complète  deux  mois  après 
l’opération  (1).  » 

« Sal  e Sainte-Agnès,  est  un  terrassier,  âgé  de  cinquante 
ans,  d’une  constitution  robuste.  Il  eut,  ily  adix  ans, une  hé- 
morrhagie , et , il  y a quatre  mois,  des  douleurs  rhumatis- 
males vagues , qui  durèrent  six  semaines.  La  cause  de  sa 
maladie  actuelle  est  inconnue  ; il  dit  seulement  s’être  sou- 
vent heurté  la  joue  droite  en  travaillant.  Il  y a deux  mois 
environ  qu'il  commença  à éprouver  des  douleurs  dans  le 
côté  droit  de  la  face  : ces  douleurs,  partant  de  la  joue, 
s’irradiaient  en  élancemens  dans  le  front  et  la  tempe. 
Elles  s’accrurent  graduellement  et  le  forcèrent  enfin  de 
suspendre  ses  travaux.  Il  fut  admis  à l’Hôtel-Dieu  vers  la 
fin  du  mois  de  décembre  dernier.  Le  siège  et  le  caractère 
des  douleurs  firent  regarder  de  prime  abord  la  maladie 
comme  une  névralgie  des  nerfs  sous-orbitaire  et  facial , 
ayant  succédé  à une  affection  rhumatismale.  Une  saignée 
fut  prescrite  et  un  vésicatoire  appliqué  à la  nuque  ; il  y eut 
d’abord  un  grand  soulagement;  mais,  au  bout  de  huit 
jours  , les  douleurs  reprirent  leur  intensité.  Un  examen  plus 
approfondi  fit  alors  reconnaître  les  symptômes  suivaus  : en 
déprimant  les  parties  molles  qui  recouvrent  la  fosse  canine 
droite,  on  sent  une  tumeur  très-peu  saillante,  arrondie, 
dure  et  très-douloureuse.  La  voûte  palatine  et  l’arcade 
dentaire  sont  dans  l’état  normal , à part  l’absence  d’une  mo- 
laire et  de  l’incisive  latérale , qui  ont  été  arrachées  il  y a 


(1)  Josse  fils  : Op.  cit.,  p,  201. 
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long-temps.  La  fosse  nasale  droite  est  obstruée,  l’air  y 
passe  difficilement.  Quelquefois  il  en  sort  un  peu  de  muco- 
sité purulente.  Dès  lors  il  est  évident  que  la  maladie  consiste 
en  une  tumeur  développée  dans  le  sinus  maxillaire  , et  que' 
les  douleurs  accusées  dans  toutes  les  parties  où  se  rend  le 
nerf  sous-orbitaire , étaient  dues  à la  compression  de  ce 
nerf.  Mais  quelle  était  la  nature  de  cette  tumeur?  Était-ce 
une  hydropisie  ou  un  abcès  du  sinus  maxillaire  ? Était-ce 
un  polype , une  tumeur  libreuse  développée  à son  intérieur? 
Était-ce , enfin , une  altération  cancéreuse  des  os  qui  le 
constituent?.,  les  symptômes  actuels  ne  pouvaient  résoudre 
cette  importante  et  complexe  question.  » 

« Quelques  jours  furent  consacrés  à l’observation  de  ce 
malade  , auquel  on  administra  seulement  des  opiacés  pour 
calmer  la  violence  de  ses  douleurs.  Mais , pendant  ce  laps 
de  temps , celles-ci  devinrent  atroces  ; la  tumeur  prit  un 
léger  accroissement  ; elle  devint  aussi  un  peu  moins  résis- 
tante, sans  pourtant  qu’il  s’y  manifestât  de  fluctuation.  La 
partie  postérieure  et  droite  de  la  voûte  palatine  semblait 
elle-même  se  ramollir  et  s’affaisser.  Une  opération  fut  alors 
regardée  comme  le  seul  moyen  de  soulager  ce  malade  ; 
elle  fut  proposée  et  adoptée  avec  empressement.  Voici  le 
plan  que  M.  Robert  crut  devoir  adopter  : faire  une  ponc- 
tion exploratrice  de  la  tumeur  par  la  fosse  canine;  enlever 
largement  la  paroi  antérieure  du  sinus , si  l’ouverture 
agrandie  montre  une  tumeur  fibreuse  , une  production  po- 
lypeuse  qu’on  puisse  enlever.  En  troisième  lieu  , faire 
l’ablation  de  l’os  maxillaire  , si  les  recherches  précédentes 
font  découvrir  une  affection  cancéreuse  de  la  membrane 
interne  du  sinus  maxillaire  , ou  des  parties  osseuses  qui  lui 
servent  d’enveloppe.  Ce  projet  fut  exécuté  le  mercredi 
22  octobre.  Le  malade  assis , la  tête  fixée  contre  la  poi- 
trine d’un  aide  assis  derrière  lui , la  lèvre  supérieure  fut 
fortement  relevée , et  un  bistouri  plongé  perpendiculaire-* 
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ment  sur  la  partie  la  plus  saillante  de  la  tumeur  : aucun 
liquide  ne  s’en  écoula  ; l’incision  fut  alors  agrandie  trans- 
versalement, et  le  doigt  indicateur  fut  introduit  dans  la 
'cavité  du  sinus.  Celle-ci  fut  trouvée  pleine  de  végétations 
ayant  la  consistance  et  la  friabilité  de  la  matière  cancéreuse. 
M.  Robert  engagea  alors  MM.  Sanson  , Josse  d’Amiens  et 
Pinel-Grandchamp , présens  à l’opération , à vouloir  bien 
répéter  cette  exploration.  » 

« Tous  ayant  été  d'acord  sur  la  texture  cancéreuse 
du  mal,  et  sur  la  nécessité  d’enlever  l’os  maxillaire,  il  y 
fut  immédiatement  procédé  de  la  manière  suivante  ; une 
incision , longue  au  moins  de  six  pouces , fut  obliquement 
dirigée  de  la  commissure  droite  de  la  bouche,  à quelque 
distance  au  devant  de  l’oreille  du  même  côté,  divisant  toute 
l’épaisseur  de  la  joue.  Deux  jets  de  sang  fournis  par  les 
artères  faciale,  transverse  et  maxillaire  externe,  furent  im- 
médiatement réprimés  à l’aide  de  la  torsion.  Le  lambeau 
supérieur  fut  alors  rapidement  détaché  des  parties  sous- 
jacentes  , de  manière  à mettre  à découvert  l’arcade  zygo- 
matique, l’os  malaire,  le  bord  inférieur  de  l’orbite  et  la 
fosse  canine  ; un  cri  perçant  que  poussa  le  malade  annonça 
la  section  du  nerf  sous-orbitaire  : l’artère  du  même  nom 
donnait  du  sang,  elle  fut  tordue.  Pour  préparer  la  section 
de  l’arcade  zygomatique  et  de  l'apophyse  orbitaire  de  1 os 
jugal,  il  fallut  inciser  l’aponévrose  temporale,  détacher  une 
partie  de  l’insertion  supérieure  du  muscle  masséler,  et 
couper  les  parties  molles  qui  séparent  le  globe  oculaire  de 
la  paroi  externe  de  l’orbite.  » 

« M.  Robert  rejeta  l’emploi  du  ciseau  et  du  maillet 
comme  causant  des  ébranlemens  douloureux  et  fracturant 
les  os.  Il  leur  substitua  la  scie  à molette  récemment  inventée 
par  MM.  Thompson  et  Charrière,  et  nous  devons  dire  que 
cet  instrument  a paru  abréger  et  simplifier  beaucoup  ce 
temps  de  l’opération.  Il  restait  encore  à diviser  l’apophyse 
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montante , la  paroi  interne  de  l’orbite  et  la  voûte  palatine. 
Pour  y parvenir , l’opérateur  souleva  fortement  le  lambeau 
et  le  détacha  de  l’os  maxillaire , jusqu’au  niveau  de  l’angle 
interne  de  l’œil.  Le  bord  postérieur  de  l’aile  du  nez  fut 
ensuite  séparé  de  l’ouverture  nasale  antérieure , et  la  lèvre 
supérieure  détachée  de  l’arcade  alvéolaire.  Les  tenailles 
incisives  eurent  bientôt  partagé  en  travers  l’apophyse  mon- 
tante de  l’os  maxillaire,  et  quelques  légers  coups  de  maillet 
divisé  les  lames  osseuses  minces  qui  constituent  la  cloison 
orbito-nasale.  La  scie  à molette  fut  alors  placée  entre  les 
deux  dents  incisives  médianes , et , en  un  clin  d’œil , elle 
pénétra  entre  les  deux  os  maxillaires.  Le  ciseau,  employé 
comme  levier,  en  acheva  la  disjonction,  ainsi  que  des  os 
palatins.  La  tumeur  ne  tenant  plus  qu’en  arrière,  il  fut 
facile  de  l’ébranler  et  de  la  faire  basculer  en  bas  et  en 
avant.  On  put  voir  alors  et  couper  le  nerf  sous-orbitaire 
séparé  de  la  gouttière  qui  le  loge , et  l’on  détacha  enfin 
le  voile  du  palais,  en  rasant  avec  un  bistouri  le  bord  posté- 
rieur de  la  voûte  palatine.  » 

« Devenu  maître  de  la  tumeur , le  chirurgien  acheva  de 
l'attirer  au  dehors  en  coupant  avec  des  ciseaux  les  par- 
ties molles  qui  la  soutenaient.  On  vit  alors  une  vaste  cavité 
formée  en  dedans  par  la  cloison  des  fosses  nasales , en  bas 
par  la  langue,  en  haut  par  le  globe  oculaire,  et  en  arrière 
par  le  voile  du  palais,  l’apophyse  ptérygoïde,  etc.  Au 
dessus  et  en  dehors  de  celte  dernière  , il  se  trouvait  encore 
quelques  tissus  affectés  de  dégénérescence  cancéreuse  ; 
ils  furent  consumés  par  le  cautère  actuel.  Quelques  instans 
de  répit  ayant  été  accordés  au  malade  pour  le  reposer  de 
ses  souffrances,  et  pour  voir  s’il  s’écoulait  du  sang,  le 
lambeau  supérieur  fut  rabattu,  et  la  plaie  extérieure  réunie 
à l’aide  de  sept  épingles  et  de  la  suture  dite  entortillée.  La 
tumeur  examinée  comprenait  la  totalité  de  l’os  maxillaire 
supérieur,  du  palatin,  du  malaire  et  du  cornet  inférieur. 
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Son  volume  n’était  guère  plus  considérable  que  celui  de  ces 
os;  la  cavilé  du  sinus  maxillaire  avait  disparu;  elle  était 
remplacée  par  une  substance  rougeâtre , homogène  , s’é- 
crasant avec  facilité  sous  le  doigt , de  nature  évidemment 
encéphaloïde.  On  ne  trouvait  plus  de  traces  de  tissus  osseux 
dans  la  tubérosité  maxillaire , l’os  palatin,  le  cornet  infé- 
rieur et  la  portion  canine  du  maxillaire  supérieur  ; ces  par- 
ties étant  converties  en  une  substance  analogue  à celle  qui 
remplissait  le  sinus  maxillaire.  » 

« Trois  heures  après  l’opération , il  survint  une  légère 
hémorrhagie  par  laquelle  le  malade  perdit  environ  une  pa- 
lette et  demie  de  sang  ; mais  comme  il  s’en  était  écoulé  très- 
peu  pendant  l’opération,  on  ne  se  hâta  pas  de  l’arrêter, 
et  l’on  se  contenta  de  pratiquer  quelques  injections  d’eau 
fraîche  à l’aide  d’une  petite  seringue  introduite  dans  la 
narine  : infusion  de  tilleul  ; potion  avec  le  sirop  diacode.  Le 
soir,  peau  chaude,  pouls  fréquent , céphalalgie  ; douleur 
modérée  de  la  plaie  : pédiluve,  peu  de  sommeil.  Le  len- 
demain, peau  fraîche , pouls  normal,  céphalalgie  moindre  ; 
gonflement  léger  du  côté  droit  de  la  face  : applications  de 
compresses  imbibées  d’eau  fraîche  ; injections  dans  la 
plaie  : pédiluve.  Le  troisième  jour,  la  céphalalgie  est  aug- 
mentée sans  qu'il  y ait  de  chaleur  à la  peau  ni  de  fréquence 
du  pouls  : continuation  des  irrigations  froides  et  des  pédi— 
luves  ; lavement  avec  sulfate  de  soude  une  once.  Le  qua- 
trième jour,  la  plaie  de  la  joue  étant  cicatrisée,  on  enlève 
les  six  aiguilles  supérieurs  ; le  côté  droit  de  la  face  est  tou- 
jours un  peu  tuméfié;  la  céphalalgie  est  moindre.  Le  cin- 
quième jour , douleur  assez  vive  dans  la  gorge  et  le  côté 
droit  de  la  tète , gonflement  de  la  région  sous-maxillaire  : 
quinze  sangsues  au  dessus  de  l’oreille  droite , cataplasmes , 
irrigations  fraîches  dans  la  plaie  , pédiluves.  La  septième  et 
dernière  aiguille  est  enlevée , la  réunion  étant  complète.  Le 
sixième  jour,  étal  très-satisfaisant  ; le  gonflement  de  la  face 
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/commence  5 diminuer  : deux  bouillons  et  une  semoule.  Le 
septième  jour , même  état  : deux  potages.  Le  malade  a 
marché  rapidement  à la  guérison  (1).  » 

« J’ai  ouvert  à deux  fois  différentes , sur  un  homme  âgé 
de  cinquante-cinq  ans,  l’articulation  du  genou  gauche  dans 
sa  partie  supérieure  et  interne,  pour  donner  issue  à une 
énorme  quantité  de  sang  grumelé  qui  s’y  était  accumulée  à 
la  suite  d’une  forte  contusion  causée  par  une  chute.  Je 
montrai  ce  malade  à l’un  de  mes  collègues  , M.  Abadie  , 
chirurgien-major  à l’armée  d'Italie,  qui  désira  le  voir,  et 
qui  conçut  des  craintes  sur  les  suites  de  l’ouverture  de 
l’articulation , que  je  tins  enveloppée  pendant  quarante- 
huit  heures  avec  des  compresses  imbibées  d’eau  à la  glace. 
Il  ne  se  manifesta  aucun  signe  d’inflammation , pas  même 
la  plus  légère  douleur.  Les  plaies  des  incisions  se  réunirent 
comme  toute  autre  plaie  simple , et  le  malade  guérit  par- 
faitement (2).  » 

« Il  vient  de  se  présenter  dans  cet  hôpital , un  fait  d’au- 
tant plus  curieux  qu’il  est  très-rare , d’autant  plus  intéres- 
sant qu'il  était  grave  quant  aux  conséquences  qui  pouvaient 
en  résulter  et  à la  difficulté  qu’il  offrait  dans  le  diagnostic. 
Dans  le  courant  du  mois  de  mars  dernier,  un  jeune  homme 
d’une  forte  constitution  se  présenta  à l’hôpital  de  la  Charité 
avec  une  plaie  pénétrante , dans  laquelle  on  voyait  une  tu- 
meur assez  volumineuse , mollasse  et  légèrement  livide. 
Cette  solution  de  continuité  pouvait  avoir  deux  pouces  d’é- 
tendue , et  correspondait  au  troisième  espace  intercostal 
inférieur;  la  tumeur  n’était  autre  chose  qu’une  portion  d’é- 
piploon de  la  grosseur  d’une  petite  noix.  Le  malade,  inter- 
rogé sur  la  cause  de  sa  plaie , répond  que  le  soir  il  a été 


(1)  Hôtel-Dieu  de  Paris, service  de  M.  Breschp.t,  suppléant  M.  Ro- 
bert : Gazette  des  hôpitaux  , etc.,  du  4 novembre  1834  , p.  523. 

(2)  Maiuucheau-Beaiipré  ; Op.  cit.,  p.  3Cl>. 
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arrêté  par  des  hommes;  qu’il  s’est  querellé,  puis  battu; 
s’est  senti  porter  un  coup  dans  le  ventre  qui  l’a  coupé  : la 
plaie , dit-il,  a beaucoup  saigné...  Comme  le  lendemain  du 
jour  de  son  entrée  il  a un  mouvement  fébrile  assez  prononcé, 
on  lui  pratique  une  saignée  du  bras.» 

« Le  2,  cette  masse  intestinale  adhère  dans  l’espace  in- 
tercostal : elle  est  gangrénée.  M.  Velpeau  fait  remarquer 
combien,  dans  ce  cas,  le  diagnostic  est  difficile.  En  effet, 
cette  masse  peut  appartenir  à la  graisse  sous-cutanée  ; mais 
un  raisonnement  basé  sur  des  connaissances  anatomiques, 
apprend  qu’alors  elle  serait  mobile  ; sa  position,  assez  rare 
d’ailleurs  dans  cette  région , peut  être  le  résultat  d’une 
hernie  d’une  portion  du  poumon  ; mais  il  n’y  a pas  eu  d’ac- 
cidens  confirmatifs  d’une  pneumonie,  et  la  tumeur  n’est  pas 
crépitante  ; à la  vérité  elle  est  d’une  consistance  granuleuse , 
mais  mollasse;  elle  est  immobile  pendant  la  respiration. 
Quelles  sont  donc  les  parties  que  l’instrument  tranchant  aura 
lésées?  Les  dispositions  anatomiques  de  la  région  dans  la- 
quelle se  trouve  la  plaie,  font  présumer  qu’il  aura  traversé  les 
attaches  du  diaphrague,  et  qu’alors  cette  masse  ne  peut  être 
davantage  une  hernie  du  poumon,  mais  bien  une  portion 
d’épiploon  qui  s’est  engagée  dans  la  plaie.  C’est  un  fait 
inoui  dans  la  science , car  l’estomac  pouvait  être  blessé , 
et  d’aulant  mieux  qu’il  avait  atteint  un  plus  grand  volume, 
puisqu’au  dire  du  malade  lui  même , il  venait  de  bien  boire 
et  bien  manger  avec  quelques  uns  de  ses  camarades  ; et  il 
était  évident  que  ce  viscère  n’avait  pas  été  atteint,  puisqu'il 
n’y  avait  aucun  symptôme  de  perforation.  » 

« Qu’on  procède  donc  par  voie  de  diagnostic  ou  par  voie 
d’élimination  , et  il  sera  facile  de  reconnaître  une  portion 
étranglée  du  grand  épiploon  à la  présence  des  plaques  et 
lamelles  séreuses,  de  flocons  jaunâtres  , de  matières  cellu- 
leuses , et  enfin  de  vaisseaux  veineux  qui  rampent  dans  la 
tumeur  qu’on  doit  enlever.  Quels  sont  maintenant  les  acci- 
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dens  qui  peuvent  se  manifester , si  on  attend  de  la  nature 
la  guérison  d’une  telle  blessure?  1°  Il  me  semble,  dit  le 
professeur,  qu’on  peut  redouter  l’extension  de  la  phlegmasie 
du  côté  de  l’abdomen  ; 2°  le  développement  d’accidens  lo- 
caux ; 3°  en  supposant  que  la  suppuration  se  déterge  et 
que  la  plaie  se  cicatrise  dans  trois  semaines  ou  un  mois, 
il  restera  nécessairement  une  tumeur  incolore,  dure  et 
indolore,  une  espèce  de  loupe  dont  le  malade  sera  toujours 
gêné;  4°  la  suppuration  peut  fuser  dans  l’abdomen  et  causer 
une  péritonite , ou  s’organiser  dans  la  tumeur  de  manière 
à former  un  kyste  ; tandis  qu’en  débridant  en  haut  et  en 
bas  les  tégumens  ? puis  en  isolant  à droite  et  à gauche  la 
tumeur,  après  avoir  enlevé  les  portions  décollées  de  ceux-ci, 
on  peut  exciser  le  pédicule  de  la  tumeur,  de  telle  sorte 
qu’il  ne  restera  plus  qu’une  plaie  simple,  d’autant  plus  facile 
à cicatriser,  qu’elle  se  trouve  dans  une  région  uniforme.  » 

« Pendant  quelques  jours,  le  malade  ayant  hésité  à se  faire 
opérer,  la  plaie  se  trouvait  dans  un  état  assez  défavorable 
lorsqu’il  s’y  fut  enfin  décidé.  En  effet , le  centre  de  la  tu- 
meur était  entré  en  suppuration  ; cette  tumeur  avait  acquis 
un  plus  grand  volume  , la  peau  s’était  décollée  excentrique- 
ment , et  il  y avait  de  petits  et  nombreux  foyers  de  pus 
autour  de  celui  dont  il  vient  d’être  question.  M.  Velpeau 
n’a  cependant  pas  cru  devoir  se  laisser  intimider  par  des 
circonstances  qui , au  premier  abord , auraient  pu  faire 
naître  l’idée  d’une  contre-indication  à tout  opérateur  peu 
expérimenté.  Aussi , le  25  du  même  mois  , a-t-il  procédé 
à l’opération , en  circonscrivant  la  portion  étranglée  dans 
une  incision  elliptique  , et  excisant  ensuite  la  plus  grande 
partie  de  la  tumeur  ; nous  disons  la  plus  grande  partie , car 
M.  Velpeau  voulait  en  laisser  une  portion  au  dehors,  afin 
de  ne  pas  s’exposer  peut-être  à une  hémorrhagie  interne 
qui  aurait  eu  lieu  infailliblement , car  le  lendemain  le  ma- 
lade en  a éprouvé  une  assez  forte.  La  suppuration  a eu  de 
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la  peine  à s’établir.  Aussi  les  accidens  locaux  ont-ils*  été 
assez  graves , puisque , pendant  quelques  jours , il  s’est 
manifesté  une  très-vive  et  large  inflammation ..  qu’on  a 
maîtrisée  au  moyen  des  cataplasmes  et  des  rèfrigèrans  al- 
ternativement employés.  La  cicatrisation  s’est  fait  attendre 
quelque  temps,  et  une  petite  toux  sèche  s’était  emparée 
du  malade.  Cependant  la  plaie  s’est  fermée  lentement,  et 
le  malade  est  sorti  guéri  il  y a déjà  plusieurs  jours  (1).  » 

« Decoux  , âgé  de  vingt-deux  ans , maçon  , d’une  con- 
stitution robuste,  entra  à l'hôpital  Saint-Antoine,  le  5 no- 
vembre J 834.  La  veille  au  soir,  dans  un  état  complet 
d’ivresse , une  de  ses  mains  , brusquement  projetée  en 
avant  pour  éviter  une  chute , avait  rencontré  un  clou  soli- 
dement fiché  dans  un  mur.  L’articulation  métacarpo-pha- 
langienne du  pouce  était  largement  ouverte  ; l’extrémité 
supérieure  de  la  première  phalange  et  l’inférieure  du  pre- 
mier métacarpien  étaient  fracturées  ; la  peau  et  les  muscles 
de  l’éminence  thénar  avaient  été  labourés  ; le  tendon  du 
muscle  long  fléchisseur  du  pouce  flottait  librement  hors 
de  la  plaie  : on  en  excisa  plus  de  deux  pouces  d’un  coup 
de  ciseau.  M.  Dieffenbach  (2),  qui  était  présent,  pensa 
qu’il  était  urgent  de  désarticuler  le  premier  métacarpien. 
M.  Bérard  aîné  (3) , ne  voulant  pas  exposer  la  vie  du  ma- 
lade, n’hésita  pas  à soumettre  le  blessé  à l’irrigation  conti- 
nue. Plus  de  vingt-quatre  heures  s’étaient  écoulées  avant 
d’établir  l’appareil;  aussi  l’ inflammation  lit-elle  des  pro- 
grès pendant  la  journée , et  ne  permit  pas  au  malade  de  , 
goûter  un  seul  instant  de  sommeil.  Le  lendemain , l’avant- 


(4)  Hôpital  de  la  Charité  de  Paris  , clinique  de  M.  Velpeau  : Gazette 
des  hôpitaux , etc.,  du  28  mai  1835. 

(2)  Dieffenbach  , chirurgien  du  plus  haut  mérite  et  citoyen  non 
moins  recommandable,  dont  l'Allemagne  s’honore  à juste  titre! 

(3)  Béraud  ( P.  -H.)  : Traité  de  physiologie  de  Richerand,  annoté; 
Paris  , 4833. 
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bras  et  la  main  étaient  plus  rouges  et  plus  tuméfiés  que 
la  veille-,  les  phénomènes  généraux  n’étaient  pas  moins 
prononcés  : la  face  et  les  yeux  étaient  injectés  ; le  pouls 
fort,  fréquent  ; la  douleur  excessive.  La  plaie  fut  soigneu- 
sement réunie  à l’aide  de  bandelettes  de  diachilon.  L’irri- 
gation fut  établie  trente-six  heures  environ  après  l’acci- 
dent. Au  bout  de  quelques  heures,  tous  les  phénomènes 
inflammatoires  disparurent  comme  par  enchantement , et  le 
lendemain  , le  pouls  était  calme , la  face  naturelle  ; le  blessé 
avait  reposé  pendant  la  nuit  ; la  rougeur  était  moindre  ; il 
n’y  avait  plus  de  douleur  ; il  existait  un  peu  d’engourdisse- 
ment au  doigt , sans  perversion  de  la  sensibilité.  L’irriga- 
tion fut  continuée  pendant  dix  jours , et  après  cet  espace  de 
temps , les  bords  de  la  plaie  étaient  affaissés , sans  inflam- 
mation : on  avait  eu  soin  d’échauffer  graduellement  l’eau 
avant  d'enlever  l’appareil.  L’articulation  ouverte  se  recou- 
vrit bientôt  de  bourgeons  charnus , vermeils , sécrétant  un 
pus  de  bonne  nature.  Les  pansemens  furent  continués  six 
semaines;  la  suppuration  était  presque  nulle  : la  main  était 
placée  sur  une  palette  pour  favoriser  la  réunion  des  os 
fracturés.  Le  malade  sortit,  parfaitement  guéri,  dans  les  pre- 
miers jours  de  janvier , conservant  de  la  roideur  dans  l’articu- 
lation métacarpo-phalangienne  du  pouce.  Lors  meme  que  son 
pouce  resterait  enkylosé,  ne  serait-ce  pas  encore  avoir  obtenu 
un  beau  résultat  que  de  le  lui  avoir  conservé,  et  surtout  de 
l’avoir  soustrait  aux  chances  d’une  opération  fréquemment 
mortelle?  Cette  observation  prouve  en  outre  avec  quelle 
promptitude  l’irrigation  dissipe  les  accidens  inflammatoires 
les  plus  formidables...  (1)  « 

« J’obtins , il  y a sept  ans  (en  1S09),  les  plus  heureux 
effets  de  l’application  de  l’eau  pure  sur  les  plaies  d’armes 


(t)  Ichon  : Op.  cit.,  p.  20. 
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à feu.  Une  circonstance  très-remarquable  me  força  de  n’em- 
ployer que  ce  moyen.  J’avoue  que  , d’abord,  je  ne  fus  pas 
sans  quelques  inquiétudes  sur  les  résultats;  mais  je  fus  bien- 
tôt rassuré  par  le  succès.  Voici  le  fait  : Après  la  bataille  de 
Beylen  (Andalousie),  je  restai  sur  le  champ  de  bataille  seul 
chirurgien  pour  y panser  cinq  cents  blessés.  Privé  dp  tout 
médicament , j’arrosai  toutes  les  plaies  avec  de  l’eau  pure. 
Je  continuai  mes  pansemens  de  cette  façon  pendant  vingt- 
et-un  jours  que  nous  restâmes  sur  le  champ  de  bataille , ne 
recevant  que  du  linge  et  des  alimens  ( comme  il  m’aurait 
été  impossible  de  ptyiser  seul  cinq  cents  blessés  par  jour, 
j'en  fis  trois  sections  ; j’en  pansais  une  chaque  jour;  les 
malades  des  deux  autres  se  pansaient  eux-mêmes).  Sept  à 
huit  plaies  seulement  se  gangrénèrent  ; et  je  n’eus  que  deux 
tétanos..  (1).  Qu'on  fasse  attention  à la  circonstance  où  je 
me  trouvai , et  l’on  verra  ce  que  l'on  doit  penser  de  l’eau 
simple  dans  le  traitement  des  plaies  récentes  ! En  effet , 
cinq  cents  blessés  , couchés  sur  la  terre  depuis  le  19  juin 
jusqu’au  10  juillet  1S0S,  sous  le  ciel  brûlant  de  l’Andalou- 
sie ; n’ayant  pour  tout  ombrage  que  les  faibles  rameaux  de 
l’olivier  ; livrés  à la  merci  des  habitans  de  la  Sierra- Morena, 
qui  tous  étaient  en  armes  et  fort  irrités  contre  nous , privés 
de  l’espoir  consolateur  de  revoir  la  patrie  (2)...  » 

><  Le  remède  qui  doit  immédiatement  succéder  à la  sai- 
gnée (locale  ou  générale) , dans  les  congestions  trauma- 
tiques cérébro-oculaires  , c’est  l’arrosement  continu  d’eau 
froide  sur  les  parties  blessées.  J’ai  une  telle  confiance  dans 


(1)  a Quoique  j’aie  soigné  un  grand  nombre  de  blessés , je  n’ai  eu 
l’occasion  d’observer  dans  nia  pratique  que  sept  tétanos.  A quoi  cela 
pourrait-il  tenir,  si  ce  n’est  aux  précautions  que  je  prenais  de  n’arro- 
ser les  plaies  qu’avec  de  l'eau  pure  , et  au  soin  de  les  débarrasser  des 
liens  importuns  qui  les  comprimaient?..  » 

(2)  Treille  : Op.  cit.,  p.  12  et  22. 
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l’efficacité  de  ce  moyen  , que  j’ose  quelquefois  confier  à lui 
seul  tous  les  frais  du  traitement.  Cette  confiance  m’a  été 
inspirée  parle  fait  suivant:  Un  jeune  homme,  emballeur  de 
la  rue  Neuve-des  Mathurins  , a été  blessé  assez  grièvement 
à l’angle  palpébral  externe  , par  une  planche  qui  lui  est 
tombée  sur  cette  partie.  Il  s’est  refusé  à être  saigné  ; j’ai 
donc  été  obligé  de  me  contenter  pour  toute  médication , 
du  simple  arrosement  d’eau  fraîche  , qu’on  a pratiqué  par 
dessus  l’appareil,  à l’aide  d’une  éponge  qu’on  y exprimait 
à chaque  quart  d’heure.  Je  m’attendais  à une  vive 
réaction  ; il  n’en  a été  rien  cependant  ; le  blessé  a guéri 
sans  accidens , et  dans  un  laps  de  temps  beaucoup  plus 
court  que  je  ne  croyais.  Cette  dernière  manière  d’arroser 
d’eau  fraîche  la  blessure  , est  ici  préférable  à celle  qui 
consiste  à y faire  tomber  d’une  hauteur  plus  ou  moins  con- 
sidérable un  filet  de  ce  liquide.  J’ai  développé  ailleurs  les 
raisons  qui  me  font  adopter  cette  opinion  (1).  » 

« Yingt-quatre  ans , brun  , constitution  athlétique , un 
fusilier  au  2e  de  ligne  passait , le ,25  juin  , dans  les  rues  de 
Versailles;  un  moellon  de  la  grosseur  d'une  marmite  (au 
dire  de  ses  camarades)  détaché  d’une  cheminée  en  répa- 
ration , lui  tombe  sur  la  tête  , brise  son  schako  , qui  s’en- 
fonce jusque  sur  les  épaules.  Il  est  emporté  sans  connais- 
sance et  sans  mouvement.  Le  chirurgien  du  corps  arrivé 
près  de  lui  après  dix  minutes  , pratique  une  saignée  du 
bras  , à la  suite  de  laquelle  il  reprend  un  peu  connaissance: 
il  le  fait  transporter  à 1 hôpital.  Arrivé  à midi  et  demi , une 
heure  après  l’accident,  M.  Rambaud  est  appelé  et  le  trouve 
dans  l’état  suivant  : pâleur  générale  , flaccidité  du  corps  , 
froid  sans  frissons  , pupille  trôs-dilatée  et  insensible  à l’ac- 
tion de  la  lumière  ; vomissemens  abondans  d’alimens  à demi 


(I)  Rognetta.  : Op.  cit ,,  du  traitement  des  lésions  traumatiquos  do 
la  région  peri-orhitaire . 
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digérés  provenant  de  son  repas  du  matin  ; pouls  faible  , 
déprimé  et  d’une  lenteur  remarquable  ; hébétude  , quoi- 
qu’il réponde  assez  juste  et  par  monosyllabes  aux  questions 
qu’on  lui  adresse.  Une  large  ecchymose  occupe'tout  le  syn- 
ciput  et  laisse  percevoir  au  toucher  une  fluctuation  telle- 
ment profonde  qu’on  croirait  presque  à l’enfoncement  delà 
voûte  du  crâne , et  à la  mobilité  des  fragmens , si  une 
pression  assez  forte  sur  la  tumeur  ne  rectifiait  pas  cette 
partie  du  diagnostic  en  n’augmentant  en  rien  les  accidens. 
M.  Rambaud  fait  raser  la  tête  : il  fend  la  tumeur  dans 
toute’son  étendue  antéro-postérieure,  dans  le  double  but  de 
faciliter  les  moyens  d’exploration  et  d’obtenir  une  émission 
sanguine  locale.  En  effet , en  même  temps  que  cette  inci- 
sion de  quatre  pouces  d’étendue  donnait  issue  au  sang 
coagulé  dans  la  tumeur,  la  branche  postérieure  de  la  tem- 
porale , qui  avait  été  divisée  transversalement  à la  partie 
moyenne  et  supérieure  de  la  tête  , fournit  abondamment  un 
écoulement  de  sang  artériel  qu’on  laissa  librement  sortir 
jusqu’à  fournir  deux  litres  environ.  » 

« Le  doigt  promené  sur  la  surface  osseuse  mise  à décou- 
vert ne  perçoit  aucune  fêlure  ni  aucune  mobilité  de  la  voûte 
crânienne.  Le  malade  est  enveloppé  de  couvertures  chau- 
des ; sinapismes  aux  pieds  ; glace  sur  la  tête  après  la  ces- 
sation de  l’hémorrhagie  ; dix  grains  d’émétique  dans  quatre 
onces  d’eau , à prendre  par  cuillerées  à bouche  toutes  les 
heures;  limonade  pour  boisson.  A huit  heures  et  demie  du 
soir , chaleur  douce  et  coloration  rosée  de  la  peau  ; pouls 
relevé  mais  souple  et  peu  fréquent  ; idées  plus  libres  ; 
moins  de  somnolence  ; un  seul  vomissement  a suivi  presque 
immédiatement  la  première  cuillerée  de  potion  qui , à cette 
heure  , est  achevée  : limonade  seulement  pour  la  nuit , et 
continuation  de  la  glace  sur  la  tête.  Le  26  au  matin  , urines 
claires  et  abondantes  pendant  la  nuit  ; pouls  souple  , à 75 
pulsations  ; peau  légèrement  halitueuse  ; encore  un  peu  de 
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somnolence  : limonade  ; douze  grains  d’émétique  dans  huit 
onces  d’infusion  de  feuilles  d'oranger;  glace  sur  la  tête.  Le 
27  , la  journée  a été  bonne  : sommeil  la  nuit  ; pas  de  vo- 
missemens  , urines  encore  abondantes  ; mais  il  y a toujours 
de  l’étonnement  dans  le  regard  ; pouls  vif  et  un  peu  dur  ; 
sensation  douloureuse  dans  le  col  et  les  épaules  ; même 
prescription  à laquelle  on  ajoute  une  saignée  de  douze  on- 
ces. Le  28  , pouls  souple  et  normal  ; une  garderobe  dans  la 
nuit , plutôt  molle  que  liquide  ; toujours  point  de  vomisse- 
mens  ; encore  des  urines  , sentiment  de  courbature  géné- 
rale ; mêmes  moyens  : dix  grains  d’émétique  , deux  lave- 
mens  émolliens.  Le  29,  huit  grains  d’émétique;  soupe 
grasse  qui , malgré  l’emploi  simultané  du  tartre  stibié  , est 
parfaitement  digérée.  Le  30,  M.  Rambaud  cesse  toute  mé- 
dication ; l’alimentation  est  progressivement  augmentée.  Au 
bout  de  dix  jours , la  plaie  du  cuir  chevelu  est  presque 
cicatrisée , il  ne  reste  au  malade  qu’une  roideur  doulou- 
reuse du  cou  et  des  épaules,  qui  motive  son  envoi  en  congé 
de  convalescence  pour  trois  mois  (1).  » 

«M.  le  général Trezel,  qui  reçut  mes  soins  au  moment 
où  il  venait  d’être  blessé  près  du  pont  de  la  porte  d’El-Can- 
tara  (Afrique  ) , à la  tète  des  colonnes  qu’il  dirigeait  brave- 
ment , avait  eu  la  nuque  traversée  par  une  balle  ; ce  pro- 
jectile avait  rasé  la  face  postérieure  de  la  colonne  verté- 
brale , dont  une  apophyse  épineuse  avait  été  ébréchée.  Je 
sondai  avec  le  doigt  le  trajet  parcouru  par  le  plomb  : j’at- 
tirai au  dehors  quelques  morceaux  de  drap  ; la  plaie,  pan- 
sée simplement  fut  arrosée  d’eau  froide  pendant  plusieurs 
jours;  et , lors  de  notre  retour  à Bone  , le  général  touchait 
à une  prochaine  guérison.  » 

« Le  1er  avril  1836  (expédition  de  Medeah),  A***,  fu- 


(4)  Hôpital  militaire  de  Versailles,  service  de  M.  Rambaud,  aide 
major  : Gazette  dcs*hùpitaux  , etc.,  du  4or  octobre  483(5. 
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silier  au  bataillon  de  Zoaves  eut  le  corps  traversé  par  une 
balle  qui  avait  son  entrée  à deux  pouces  en  dehors  de  l’ap- 
pendice xiphoïde  du  côté  droit , et  sa  sortie  à trois  travers 
de  doigt  de  l’apophyse  épineuse  de  la  dixième  côte.  L’exa- 
men de  la  blessure  à l’aide  de  mon  index  , me  fit  recon- 
naître une  solution  de  continuité  du  fibro-cartilage  de  la 
douzième  côte  , sans  perte  de  substance , déprimée  forte- 
ment , et  que  je  redressai  sur-le-champ.  Pendant  cette 
manœuvre  , je  sentis  distinctement  la  face  convexe  du  foie, 
que  le  projectile  avait  labourée  ; il  s’échappa  par  cette  ou- 
verture quelques  onces  d’un  sang  très-noir  ; je  fis  une  in- 
cision de  deux  pouces  sur  la  plaie  de  sortie.  La  dixième 
côte  était  fracturée  , et  je  retirai  des  esquilles.  La  sortie 
de  l’air  mélangé  à du  sang  ne  me  permit  pas  de  douter  de 
la  perforation  de  la  cavité  thoracique.  La  persistance  de 
l’issue  de  ce  gaz  après  plusieurs  inspirations  forcées  , la 
plaie  étant  ouverte  pour  lui  donner  accès  au  dehors , et  fer- 
mée pendant  l’inspiration  , pour  s’opposer  à sa  rentrée  , 
prouva  que  la  base  du  poumon  avait  été  perforée.  Après 
ces  préliminaires  indispensables  pour  juger  de  la  blessure 
et  la  mettre  dans  de  bonnes  conditions,  je  procédai  au  pan- 
sement ••  compresse  fenêtrée  enduite  de  cérat , gâteau  de 
charpie , compresses  carrées , bandage  de  corps  serré  et 
arrosé  d’eau  froide  pendant  plusieurs  jours  consécutifs. Il  y a 
toux  avec  expulsion  de  sang  ; vomissemens  bilieux  ; sueurs 
froides  , pouls  petit , fréquent , frissons.  Au  bout  de  quel- 
ques heures  , ces  phénomènes  dus  à l'hémorrhagie  cessè- 
rent pour  faire  place  à ceux  de  la  réaction.  La  gêne  de  la 
respiration  et  les  douleurs  de  là  région  du  foie,  douleurs 
s’étendant  à tout  le  membre  thoracique , m’engagèrent  à 
faire  saigner  le  malade.  La  veine  fut  ouverte  dans  la  soirée, 
le  lendemain  et  le  surlendemain.  » 

« Les  déplétions  sanguines  enrayèrent  les  accidens  in- 
flammatoires. La  péripneumonie , la  péritonite  et  l’hépatite, 
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n’étant  pas  entretenues  parla  présence  de  corps  étrangers, 
parcoururent  leurs  phases  sans  orages.  De  la  suppuration 
de  bonne  nature  s’échappa  par  les  plaies  , pendant  près  de 
trois  mois , d’un  jaune  safrané  par  celle  d’entrée,  et  blanche 
par  celle  de  sortie  de  la  balle.  Peu  après  l’ictère  s’effaça  ; 
la  matité  de  la  base  de  la  poitrine  , due  à l’épanchement  et 
au  refoulement  du  poumon],  se  dissipa , et  on  put  enten- 
dre graduellement  l’air  en  distendre  le  parenchyme.  Après 
trois  mois  de  séjour  à l’hôpital,  ce  militaire  sortit  guéri. 
— Ce  fait  démontre  que  la  double  lésion  des  cavités  abdo- 
minale et  thoracique  peut  guérir  par  des  moyens  bien 
simples,  la  saignée  générale  et  les  réfrigérans  (1).  » 

« Nous  reçûmes  , en  1800  , à l’hôpital  militaire  de  Pavie, 
un  canonier  d’artillerie  à cheval , qui , dans  une  manœuvre 
de  petite  guerre,  eut  le  bras  gauche  emporté  et  tronqué 
net  à trois  travers  de  doigt  au  dessus  de  l’insertion  du 
deltoïde,  par  l’effet  de  l’explosion  subite  de  la  pièce,  qui 
chassa  lecouville.  Le  moignon  représentait  un  cône;  il 
était  dénudé  des  tégumens , surtout  du  côté  du  bord  anté- 
rieur de  l’aisselle  , qui  avait  été  violemment  froissé.  L’hé- 
morrhagie fut  peu  considérable;  l’artère  axillaire  souffrait 
une  telle  rétraction , qu’on  n’en  aperçut  pas  le  bout , ce  qui 
joint  à un  caillot  volumineux  qui  bouchait  son  ouverture, 
suffit  pour  suspendre  l’écoulement  du  sang.  Le  chirurgien- 
major  redoutant  une  hémorrhagie  très-grave , consulta  le 
professeur  Scarpa  et  le  docteur  Léveillé , qui  était  alors 
chirurgien-major  à l’armée  d’Italie , et  chargé  du  service 
d’un  des  hôpitaux  de  Pavie.  Il  fut  décidé  qu’on  se  bornerait 
à appliquer  de  temps  en  temps  sur  le  caillot  des  plumas- 
seaux imbibés  d’eau  très-froide , avec  addition  d’une  cer- 


(d)  Baudens  : Op.  cit.,  Gazelle  des  hôpitaux , etc.,  24  septembre 
1836  et  20  février  1837. 
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taiae  quantité  d’alcool.  Il  ne  survint  point  d’hémorrhagie , 
et  la  plaie  marcha  vers  la  guérison , comme  dans  une  am- 
putation faite  d’après  les  règles  de  l’art.  La  guérison  com- 
plète fut  seulement  retardée  jusqu’à  l’exfoliation  de  l'extré- 
mité de  l’humérus,  nécrosé  dans  l’étendue  de  deux  pouces 
et  demi. — On  peut  en  agir  de  même  toutes  les  fois  qu’il  est 
difficile  ou  impossible  de  lier  un  vaisseau , et  qu’un  caillot 
bien  formé  en  bouche  l’ouverture...  Plusieurs  exemples  ont 
prouvé  que  les  blessés  restés  après  une  atlaire  étendus  sur 
la  neige  avant  qu’on  ait  pu  les  relever , ont  dû  leur  salut  à 
ce  que  le  froid  avait  suspendu  l’effusion  du  sang  (1).  L’eau 
fraîche  et  l’alcool , coagulant  promptement  la  librine  de  ce 
fluide , sont  très-propres  à consolider  le  caillot  (2).  » 

« La  fille  Gorin  (Geneviève-Victoire),  âgée  de  vingt- 
deux  ans , petite  , mais  assez  fortement  constituée  , était 
occupée  à la  fabrique  de  poudre  fulminante  du  Bas-Meudou, 
le  10  juin  1836.  Elle  tenait  une  boîte  en  cuivre  renfermant 
une  certaine  quantité  de  poudre  qui,  probablement  remuée 
sans  précaution,  fit  explosion.  La  boîte  fut  projetée  au  loin, 
sans  toutefois  être  brisée  , Gorin  ne  ressentit  d’abord  au- 
cune douleur,  mais  bientôt  elle  s’aperçut  de  l'état  dans 
lequel  étaient  ses  mains.  Elle  fut  transportée  à l'hôpital 
Necker  (salle  Notre-Dame , n°  8) , où  elle  arriva  cinq  à six 
heures  après  l’accident , à onze  heures  et  demie  du  soir. 
La  main  gauche  est  dilacérée  dans  une  grande  étendue;  le 
pouce  a été  enlevé  avec  son  métacarpien  ; l’indicateur  ne 
tient  plus  que  par  quelques  parties  charnues , il  y a fracture 
du  second  métacarpien  vers  son  tiers  inférieur  , et  saillie 
en  arrière  du  fragment  supérieur.  Les  chairs , les  tendons 
sont  horriblement  déchirés;  tout  est  noirci  par  l'explosion. 
Le  médius  offre  deux  ou  trois  déchirures  profondes  sur  sa 

(1)  Les  champs  de  batailles  d’ïéna,  de  la  Moskowa  , etc.,  ont  offert 
beaucoup  d’exemples  de  ce  genre. 

(2)  MoRicuEAu-BEAüraÉ  : Op.cit p.  315. 
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face  palmaire;  je  retranchai  avec  des  ciseaux  et  le  bistouri 
les  lambeaux  déchirés  de  l’indicateur,  qui  seraient  inévita- 
blement tombées  en  gangrène , et  quelques  autres  parties 
molles  dont  la  position  à la  paume  de  la  main  eût  trop  gêné 
la  cicatrisation.  Je  liai  la  radiale  qui  avait  été  ouverte  pendant 
cette  résection,  puis  une  autre  petite  artère  de  la  paume  de 
la  main.  Je  rapprochai  ensuite  légèrement  les  parties  dé- 
chirées ; faute  d’instrument  convenable,  je  dus  laisser  la  par- 
tie saillante  du  deuxième  métacarpien.  La  paume  de  la 
main , dans  sa  partie  interne  qui  semble  exister  encore  , est 
déjà  énormément  tuméfiée;  les  deux  derniers  doigts,  à 
part  une  brûlure  superficielle,  sont  sains  ; à la  face  palmaire 
de  la  partie  supérieure  de  l’avant-bras  gauche , est  une 
plaie  fortement  contuse , large  de  deux  pouces  et  demi. 
L’aponévrose  est  déchirée  ; les  muscles  font  un  peu  hernie  : 
brûlure  en  divers  points  du  membre.  » 

« La  main  droite  est  moins  maltraitée  ; mais  le  pouce  est 
fracturé  en  trois  ou  quatre  endroits  ; l’articulation  métacarpo- 
phalangienne  est  largement  ouverte  ; l’espace  inter-osseux 
déchiré,  ainsi  que  l’articulation  carpo -métacarpienne.  Le 
premier  métacarpien  est  fracturé.  Je  crus  devoir  enlever 
ce  pouce  et  son  premier  métacarpien;  ce  que  j’exécutai 
en  taillant  un  lambeau  externe,  qui  dut  nécessairement  être 
un  peu  court  en  raison  du  délabrement  des  parties  molles. 
Aucune  ligature  ne  fut  nécessaire.  Je  rapprochai  le  lam- 
beau , mais  ne  mis  point  de  bandelettes  aglutinatives , à 
cause  de  la  violence  de  la  contusion.  J’enlevai  ensuite  une 
portion  saillante  de  la  deuxième  partie  du  doigt  médius  , 
qui  n’était  plus  recouverte  par  les  chairs , ce  qui  fut  fort 
difficile  en  raison  du  peu  de  prise  que  j’avais  sur  l’os  à re- 
trancher, et  que  je  fus  obligé  de  saisir  avec  des  pinces , 
pour  entrer  dans  l’articulation  de  la  deuxième  phalange 
avec  la  première.  L’index  offre  à sa  face  palmaire  une  large 
plaie  ; les  deux  autres  doigts  n’ont  pas  été  atteints.  Le  cou 
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et  une  partie  de  la  face  sont  le  siège  d’une  brûlure  superfi- 
cielle avec  des  taches  noires  dues  à la  présence  de  la  poudre 
(potion  diacodée  ; pansement  avec  un  linge  enduit  de  cérat  ; 
compresses  trempées  dans  l’eau  froide  : on  les  arrose  du 
même  liquide  à époques  rapprochées  ; nous  n’avions  pas  de 
tubes  en  étal  de  fonctionner  ; deux  paillassons  recouverts 
d’alèses  soutiennent  les  bras  de  la  malade).  » 

«Le  11,  la  malade  a dormi;  pas  de  réaction  fébrile. 
M.  Bérard  voit  la  malade,  et  fait  établir  l’irrigation  continue 
à l’aide  de  deux  tubes;  dans  la  journée,  ni  douleur  ni  réac- 
tion fébrile.  Le  12 , le  gonflement  de  l’avant-bras  gauche 
est  augmenté;  on  établit  un  troisième  tube  qui  est  dirigé 
sur  la  plaie  de  la  partie  supérieure  de  l’avant-bras , tandis 
que  les  deux  autres  tubes,  partant  du  même  seau,  condui- 
sent l’eau  sur  les  deux  mains.  Le  quatrième  , le  cinquième 
et  le  sixième  jour  de  l’irrigation,  la  surface  des  plaies  de 
la  main  gauche  est  le  siège  d’eschares  superficielles.  Il  s’en 
exhale  une  odeur  fétide , et  sous  l’eau  qui  recouvre  ces  es- 
chares, on  voit  se  former  de  petites  bulles  d’air  : on  a de 
sérieuses  inquiétudes  pour  la  conservation  du  membre;  mais 
bientôt  les  parties  mortifiées  , extrêmement  superficielles , 
sont  détachées  par  la  suppuration  qui  est  établie  des  deux 
côtés  ; le  gonflement  tombe  tout-à-fait.  Jusqu’au  20,  l’irri- 
gation est  continuée  sans  interruption  notable  ; l’état  de  la 
malade  est  on  ne  peut  plus  satisfaisant  ; aucune  réaction 
physique;  point  de  chagrin.  Dès  le  deuxième  jour,  on 
donne  un  bouillon,  puis  successivement  des  alimens  en 
quantité  modérée.  Le  20  juin  , on  suspend  l’irrigation: 
pansement  à sec,  linge  troué  enduit  de  cérat,  qu’on  recouvre 
de  charpie.  Le  membre  gauche  est  mis  dans  un  appareil  de 
Scultet(sans  alelles  ni  paillassons);  la  droite  est  pansée  à 
l’ordinaire  à l’aide  d’une  bande.  » 

« Pendant  quinze  jours  ce  pansement  fut  répété  tous  les 
matins  ; chaque  fois  on  enleva  une  quantité  considérable 
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de  pus  , et  on  lava  la  plaie  avec  de  l’eau  aiguisée  d’alcool 
camphré;  bientôt  la  suppuration  diminua  tout  en  conservant 
un  caractère  louable.  A mesure  que  la  plaie  marche  vers 
la  cicatrisation , la  paume  de  la  main  se  reforme  en  partie  , 
par  le  tiraillement  de  la  peau  du  bord  cubital  vers  le  bord 
radial.  Vers  le  trentième  jour  , on  peut  mettre  des  bande- 
lettes de  diachilon  sur  la  plaie  de  l’avant-bras  ; en  même 
temps  on  repousse  la  saillie  que  fait  la  lèvre  antérieure  de  la 
plaie  de  la  paume  de  la  main  de  ce  côté  , à l’aide  de  com- 
presses graduées  placées  un  peu  en  dehors  de  l’éminence 
hypothénar.  Les  plaies  sont  toujours  fort  douloureuses , en 
particulier  celle  du  moignon  du  médius  droit  ; mais  toutes 
se  cicatrisent  avec  rapidité  pendant  les  vingt  premiers 
jours  de  juillet.  Le  lambeau  externe  , résultat  de  l’amputa- 
tion du  pouce  droit , est  déjà  recollé.  A gauche  , la  paume 
de  la  main  est  en  grande  partie  reformée  : les  mouvemens 
des  doigts  sont  très-bornés.  Le  '20  juillet,  frictions  de  cérat 
camphré  sur  les  parties  qui  ne  sont  plus  le  siège  d’aucune 
suppuration.  Le  11  août,  des  bains  de  bras.  Le  12  et  le  14 
on  y ajoute  du  sous-carbonate  de  soude.  M.  Bérard  trou- 
vant que  sous  l’influence  de  ce  moyen  l’aspect-de  la  plaie 
devient  blafard , le  fait  cesser , et  fait  exécuter  chaque 
jour  quelques  mouvemens  à la  malade  , qui  se  frictionne 
aussi  journellement  avec  du  cérat  camphré.  » 

« A la  fin  d’août , il  se  détache  une  esquille  constituée  par 
la  portion  saillante  du  deuxième  métacarpien.  Il  se  forme 
aussi  à la  face  antérieure  de  l’avant-bras  et  à la  paume  de 
a main  , deux  petits  abcès  dus  à la  présence  de*fragmens 
de  bois  profondément  enfoncés  par  l’explosion.  Je  les  enle- 
vai et  la  cicatrisation  s'opéra.  Aucun  accident  nouveau  n’en- 
trava la  marche  de  la  guérison,  et  la  malade  sortit  le  10  sep- 
tembre dans  l’état  suivant  : toutes  les  plaies  étaient  fermées 
à l’exception  d’un  point  situé  au  bord  externe  de  la  main 
gauche  ; la  cicatrice  à l’entour  était  solide.  La  traction  opé- 
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rée  par  le  travail  de  cicatrisation  sur  la  partie  de  l’enve- 
loppe cutanée  restée  saine , en  avait  beaucoup  diminué  l’é- 
tendue -,  les  mouvemens  commencent  à prendre  de  l’exten- 
sion. La  malade  se  représente  à l’hôpital  le  27  : la  plaie 
était  entièrement  cicatrisée.  La  surface  (à  gauche)  de 
formation  nouvelle  , inégalement  convexe , répond  au  bord 
radial  de  la  main  et  n’a  guères  que  deux  pouces  et  demi  de 
circonférence  ; elle  est  lisse  et  polie , de  couleur  rouge  ; on 
y voit  encore  une  saillie  peu  prononcée  , formée  par  l’ex- 
trémité inférieure  de  la  portion  restante  du  deuxième  mé- 
tacarpien. Le  médius  est  fortement  fléchi , surtout  dans 
l’articulation  de  la  deuxième  avec  la  première  phalange , de 
manière  à former  une  espèce  de  crochet  dont  l’extrémité 
est  un  peu  tournée  vers  le  bord  cubital  de  la  main.  Les  ar- 
ticulations sont  ankylosées  , et  la  peau  de  la  face  palmaire 
de  ce  doigt  est  le  siège  de  plusieurs  cicatrices.  Les  deux 
derniers  doigts  ont  recouvré  tous  les  mouvemens  ; la  malade 
les  oppose  à la  face  dorsale  du  médius , qui  cependant  la 
gêne  beaucoup.  Elle  peut  serrer  très-fortement  les  doigts. 
La  malade  se  sert  de  tous  les  doigts  qui  restent  à l’autre 
main,  avec  fcfeaucoup  d’agilité  (1).  » 

« Rosalie  Paris , âgée  de  vingt-huit  ans  , cotonnière  , 
d’une  forte  constitution  , entre  à 1 hôpital  Saint-Antoine  le 
14  mars  1835.  La  main  droite  avait  été  prise  dans  les  engre- 
nages d’une  machine  à carder  le  colon  ; il  en  était  résulté 
un  arrachement  des  parties  molles  de  la  face  dorsale  du 
carpe  et  du  métacarpe.  La  plaie  semi-lunaire  avait  sa  cir- 
conférence tournée  vers  le  poignet , tandis  que  son  diamètre 
répondait  aux  articulations  métacarpo-phalangiennes  , les 
parties  molles  étant  renversées  sur  la  face  dorsale  des 
doigts;  les  tendons  extenseurs  de  l’indicateur  et  de  l’annu- 


lt)  Observations  (te  M.  Godin  : Archives  générales , citées  , p.  344. 
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laire  sont  arrachés , leurs  premières  phalanges  sont  mises 
à nu.  Ces  doigts  sont  immobiles , leurs  articulations  avec 
les  métacarpiens  correspondans  sont  ouvertes  ; les  autres 
doigts  , à l’exception  du  médius  , dont  le  tendon  est  mis  à 
découvert , ont  conservé  leur  tendon  et  leur  mobilité.  La 
malade  ressent  dans  toute  la  main  un  refroidissement  et  un 
engourdissement  considérables.  » 

« En  voyant  l’énormité  de  la  plaie , on  songea  d’abord  à 
l'amputation.  Ouire  les  désordres  ci-dessus  mentionnés , les 
symptômes  généraux  déjà  développés  , donnaient  à crain- 
dre qu’une  inflammation  des  plus  intenses  n’emportât  la 
malade  ; mais  , plein  de  confiance  dans  l'irrigation  , M.  Bé- 
rard  essaya  de  conserver  la  main  , et , après  une  saignée 
pratiquée  le  matin  15  , la  plaie  abstergée , les  lambeaux 
réunis  avec  soin  , l’appareil  fut  établi  avec  deux  filets 
d'eau.  Dans  la  journée,  la  malade  éprouva  une  légère 
amélioration.  Pendant  la  nuit , un  des  siphons  vint  à s’obli- 
térer, et  la  douleur  et  l’inflammation  , qui  avaient  diminué, 
reparurent  avec  beaucoup  d’intensité.  Le  16  , la  main  et 
l’avant-bras  sont  chauds  et  douloureux , surtout  à la  pres- 
sion. Le  17,  même  état.  Le  18  , on  ajoute  un  troisième  tube 
destiné  à arroser  l’avant-bras.  Le  20,  la  main  a perdu  de  sa 
chaleur,  la  douleur  de  l’avant-bras  est  moindre.  Le  21  , il 
reste  à peine  de  la  douleur  et  de  la  chaleur.  On  enlève 
l’appareil.  Les  jours  suivans  , on  appliqua  des  compresses 
arrosées  d’eau  froide,  et  des  bains  locaux  furent  donnés. 
Le  tendon  du  médius  s’amincit  de  jour  en  jour  et  finit  par 
tomber  ; on  coupa  les  lambeaux  de  peau  gangrénés  ; on 
pansa  la  plaie  avec  l’eau  tiède , légèrement  aiguisée  d’eau- 
de-vie  camphrée.  » 

« Sous  l’influence  de  ce  mode  de  traitement , la  suppura- 
tion diminue;  la  plaie  se  couvre  de  bourgeons  charnus 
vermeils.  Le  29  , l’articulation  métacarpo-phalangienne  de 
l’annulaire , ainsi  qu’une  partie  de  la  plaie  sont  recouvertes 
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de  bourgeons  charnus.  Le  30,  la  malade  accuse  une  dou- 
leur sur  le  trajet  de  l’indicateur  et  de  son  articulation  mé- 
tacarpienne , qui  est  restée  ouverte.  Le  5 avril , on  ouvre 
un  abcès  formé  dans  la  région  hypothénar,  et  on  résèque 
la  tête  du  second  métacarpien.  Le  15  avril , la  plaie  est  en 
partie  cicatrisée , la  main  roide  , un  peu  tuméfiée  ; les  trois 
doigts  du  milieu  sont  immobiles  ; l’articulation  fournit , à la 
pression , une  petite  quantité  de  pus.  Le  20  , la  malade 
quitte  l’hôpital.  Un  mois  après , elle  s’offrit  à notre  obser- 
vation : la  plaie  de  l’articulation  était  fermée  en  totalité  ; la 
main  conservait  toujours  une  roideur  considérable , les 
doigts  exécutaient  quelques  mouvemens  de  flexion.  Il  est 
hors  de  doute  que  si  on  n’eût  pas  connu  un  moyen  d’étouffer 
l’inflammation , on  eût  sacrifié  la  main  en  cette  circon- 
stance. On  remarque  dans  cette  observation  que  la  suspen- 
sion de  l’irrigation  donna  promptement  lieu  à la  réaction  in- 
flammatoire ('J  ).  » 

Il  nous  serait  aisé  de  multiplier  les  observations  et  d’en 
puiser  encore  dans  les  auteurs  qui  nous  ont  fourni  les  pré- 
cédentes. Notre  pratique  personnelle  nous  offrirait  aussi 
son  contingent  de  faits  ; mais  contentons-nous  d’en  avoir 
produit , et  des  plus  concluans  , pour  chacune  des  variétés 
des  importantes  affections  qui  nous  occupent  (2). 


(1) Ichon  : Op.cit.,  p.  24. 

(2)  Toutefois  je  ne  saurais  résister  au  désir  d’en  reproduire  une 
fort  intéressante,  non  seulement  à notre  point  de  vue,  mais  sous 
beaucoup  d’autres  rapports , observation  que  je  rencontre  dans  la 
Gazette  des  hôpitaux , etc.  (16  juin  183S);  l’opération  heureuse  qui 
en  fait  le  sujet,  bien  que  tentée  autrefois  par  Ledran,  Montaulieu, 
Delaporte  et  Morand,  est  devenue  fort  rare  de  nos  jours.  — « Depuis 
trente  ans  que  j’exerce,  dit  M.  JealTreson,  j’ai  vu  vingt  cas  d’hydro- 
pisie  de  l'ovaire  ; tous  se  sont  terminés  par  la  mort.  Ayant,  en  1S33, 
ouvert  le  cadavre  d’une  femme  qur  était  morte  d’ulcération  à la  glotte, 
et  ayant  trouvé  une  ulcération  ovarienne , je  voulus  étudier  ce  cas 
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Nous  avons  insisté  ailleurs  (§§  248-259)  sur  l’influence  du 
froid  dans  les  maladies  par  suite  de  f absorption  des  virus 
contagieux , des  poisons  animaux  , et  même  des  sucs 
vénéneux  de  certains  végétaux , cpii , introduits  dans 
l’économie,  soit  par  des  lésions  extérieures,  soit  par  la 
voie  des  absorbans , y causent  des  altérations  profondes 
dans  les  solides  comme  dans  les  fluides , et  nécessairement 
de  graves  désordres  fonctionnels  qui , parfois , entraînent 
promptement  la  mort..  ; mais  je  suis  bien  aise  de  consigner, 
à ce  sujet,  l’opinion  d’un  médecin  dont  j’ai  déjà  plusieurs 
fois  , dans  cet  écrit , invoqué  le  témoignage  , bien  que  je 
la  croie  , en  cette  occasion , susceptible  de  quelques  modi- 
fications. 

« L’eau  froide  ou  glacée  ne  ferait  elle  dans  ces  cas , dit-il, 
que  procurer  du  soulagement  par  sa  propriété  sédative  ? 
n’allaiblirait-elle  pas  encore  la  qualité  du  venin  introduit 
dans  la  plaie?,  je  suis  porté  à croire  que  l’une  et  l’autre 
chose  a lieu.  Il  est  possible  aussi  que  la  suspension  de  la 
faculté  d’absorption  (§  96),  résultant  de  faction  pei^nanente 
du  froid,  s’oppose  à l’introduction  ultérieure  du  venin... 


sous  le  rapport  thérapeutique.  Je  mis  le  sac  à découvert,  à l’aide 
d’une  incision  d’un  pouce  et  demi  de  longueur,  j’y  plongeai  un  trois- 
quarts  et  j’évacuai  le  liquide  ; ensuite  je  tirai  doucement  par  l’ouver- 
ture toute  la  poche  et  même  une  grande  partie  de  la  trompe  deTal- 
lope , à laquelle  elle  adhérait.  Celle  manœuvre  me  fit  présumer 
qu’elle  pourrait  être  pratiquée  avec  succès  pendant  les  premiers  temps 
de  la  maladie,  lorsque  la  tumeur  n’a  pas  encore  contracté  des  adhé- 
rences avec  les  viscères  voisins.  » — L’occasion  d’appliquer  cette  idée 
n’a  pas  tardé  à se  présenter,  et,  en  mars  4836,  M.  Jeaffreson  la  réa- 
lisa de  la  manière  la  plus  complète'.  «L’opération  terminée,  dit-il, 
j’ai  de  suite  administré  deux  grains  d’opium  en  poudre;  une  potion 
contenant  un  gros  de  teinture  de  foxylosse  , et  j’ai  appliqué  constam- 
ment sur  l’alidomen  des  serviettes  trempées  dans  de  l’eau  froide , etc. 
Quelques  accidens  gastro-intestinaux  se  manifestèrent  le  troisième  jour, 
niais  ils  furent  arrêtés  et  la  malade,  guérie  complètement,  n’a  pas  tardé 
i reprendre  ses  occupations  habituelles.  » 
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Ce  n’est  point  par  des  suppositions  gratuites  que  je  suis 
conduit  à augurer  des  bons  effets  des  applications  froides 
et  glaciales  à l’extérieur,  prolongées  ou  renouvelées  pen- 
dant vingt-quatre  , trente-six  ou  quarante-huit  heures  dans 
toutes  les  plaies  dites  envenimées  ou  empoisonnées , et  à 
considérer  leur  emploi  comme  propre  à rendre  les  plus 
grands  services , à simplifier  le  traitement  de  ces  lésions  , 
et  à dispenser  peut  être  même  des  incisions  et  des  cauté- 
risations douloureuses , qui  ne  mettent  pas  toujours  le  ma- 
lade à l’abri  du  danger.  Je  n’ai,  jusqu’à  présent,  aucun 
fait  qui  me  soit  propre , à alléguer  en  faveur  de  cette  opi- 
nion ; mais  on  sait  que  le  froid  interne  affaiblit  l'action  des 
venins,  des  virus  et  des  miasmes  contagieux;  que  chez 
nous  le  venin  de  la  vipère  perd  de  sa  force  dès  les  pre  - 
miers  froids  de  l’hiver  ; que  c’est  aussi  à raison  de  l’in- 
fluence du  froid  que  ce  même  venin  possède  moins  d’acti- 
vité dans  le  nord , où  les  animaux  vénéneux  sont  très-rares, 
et  où  les  végétaux  reconnus  pour  malfaisans  sont  de  peu 
d’effet (§  93).  — « On  a souvent  observé,  dit  Van-Swieten 
» dans  ses  commentaires  sur  Boërhaave,  que  des  individus 
» qui  avaient  été  mordus  par  un  chien  enragé  au  commen- 
» cernent  de  l'hiver,  n’ont  donné  aucun  signe  d'hydrophobie 
» pendant  la  durée  de  cette  saison , mais  seulement  au  prin- 
» temps...  » 

« Pour  ne  rien  négliger  de  ce  qui  peut  venir  à l’appui  de 
la  proposition  par  laquelle  je  cherche  à fonder  non  seule- 
ment les  apparences , mais  encore  la  réalité  de  l’heureux 
succès  du  froid  dans  la  rage  , il  convient  de  rapprocher  ici 
quelques  uns  des  laits  déjà  cités.  Il  est  dit  aussi , dans  cer- 
tains auteurs,  que  des  inflammations  vénériennes  locales  et 
récentes  ont  été  apaisées  et  anéanties  dès  leur  principe  par 
des  applications  froides.  Si  les  faits  sont  véridiques , les 
conséquences  qu’il  est  tout  simple  d'en  déduire  doivent 
nous  engager  à faire  l’essai  d’une  méthode  qui  promet 
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des  avantages , et  à ne  la  rejeter  qu’après  avoir  réuni  un 
certain  nombre  de  preuves  de  son  inutilité  ou  de  son 
insuccès.  Je  ne  regarderai  point , d’après  cela , comme 
vaine , l'espérance  de  pouvoir  étouffer  la  contagion  rabique 
à l’aide  d'un  bain  froid  local  ou  général , et  à rendre  nulle 
l’action  du  virus  vénérien  , en  faisant , de  suite  après  le 
coït,  une  injection  d'eau  glacée  dans  le  canal  de  l’urètre , 
et  en  baignant  la  verge  et  le  scrotum  pendant  un  certain 
temps  dans  cette  eau.  Ce  dernier  moyen  serait  peut-être  , 
de  tous  ceux  proposés  jusqu’à  ce  jour,  le  plus  sur  elle  plus 
efficace  pour  prévenir  l’infection  syphilitique.  Les  anato- 
mistes qui  se  livrent  quelquefois  aux  dissections  sur  des 
cadavres  qui  commencent  à entrer  en  putréfaction , ou  sur 
des  corps  d’individus  morts  des  maladies  contagieuses  ; les 
accoucheurs  , qui  sont  exposés  à contracter  la  syphilis , des 
fièvres  de  mauvais  caractère  et  la  gangrène  par  des  lésions 
aux  doigts , peuvent , au  moyen  de  l’application  de  l’eau  la 
plus  froide , de  la  neige  et  de  la  glace , faire  avorter  les 
symptômes  développés  par  la  funeste  inoculation.  » 

« On  ne  doit  point  seulement  se  tenir  en  garde  , au 
moyen  des  applications  froides,  contre  les  accidens  graves 
et  alarmans  qui  accompagnent  les  plaies  faites  par  des  ani- 
maux venimeux  , mais  encore  contre  ceux  qui  résultent  de 
la  piqûre  et  de  la  morsure  des  animaux  qui  ne  le  sont  pas  , 
ou  qu'on  croit  ne  pas  l’être.  Les  suites  fâcheuses  tiennent- 
elles  , dans  cette  dernière  circonstance,  à la  disposition 
physique  ou  morale  de  la  personne  piquée  ou  mordue,  ou 
bien  à une  qualité  particulière  de  la  salive  des  animaux  ir- 
rités ou  affamés?  Le  fait  est  que  les  exemples  malheureux  sont 
très-mullipliés.  La  morsure  de  l’homme  sain  a causé  l’hydro- 
phobie  (1).  J’ai  vu  périr  à l’hôpital  militaire  de  Bologne,  de 


(t)  « Un  individu  en  colère  mord  son  camarade  qui  devient  hydro- 
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la  mortification  de  l’extrémité  supérieure  gauche , avec 
symptômes  nerveux  , un  jeune  soldat  qui,  tenant  pendant 
le  sommeil  le  bras  étendu  hors  du  lit,  fut  mordu  par  une 
souris  à l’extrémité  du  petit  doigt.  Je  mettrais,  certes,  dans 
tous  les  cas  semblables , la  plus  grande  confiance  dans  l’ef- 
fet stupéfiant  de  l’eau  froide  ou  de  la  glace  appliquées  de 
suite , afin  d’enrayer  les  accidens  et  de  prévenir  le  dan- 
ger (4).  » 

Mais  ce  n’est  pas  seulement  dans  les  solutions  de  conti- 
nuité de  tissus  également  vivans  et  adhérens  à l’économie  , 
que  l’emploi  du  froid  peut  être  favorable  , il  est  encore 
éminemment  indiqué  dans  le  cas  de  division  complète 
ou  presque  complète  de  ces  mêmes  tissus , ainsi  que  le 
prouve  la  lettre  suivante  adressée  à la  Gazette  des  hôpi- 
taux (2)  par  M.  Raciborski , jeune  chirurgien  polonais 
fort  distingué  ; lettre  qui  contient  des  faits  qui  méritent  de 
faire  suite  aux  faits  semblables  publiés  pur  Garengeot , par 
l’Italien  Tagliacozzi,  et  par  MM.  Dupuytren,  Rust  et  Graëfe, 
de  Berlin. 

A M.  le  rédacteur  en  chef  de  la  Gazette  des  hôpitaux,  etc. 

« Monsieur  , 

« Dans  le  numéro  du  5 de  ce  mois , vous  avez  inséré  une 
observation  sur  la  réunion  immédiate  et  le  recollement  d'un 
doigt  entièrement  divisé.  Ayant  pris  connaissance  de  deux 
autres  cas  analogues  et  non  moins  intéressons  dans  un 

r ■ 1 ■■  ■ ■■  - — " 1 1 

phobe.  — Il  est  fait  mention , dans  les  Transactions  philosophiques 
de  Londres  , d’un  homme  qui , sortant  du  jeu  , désespéré  d’avoir  tout 
perdu,  se  mordit  au  poignet  et  mourut  de  la  rage...  » 

(1)  Moricheau-Beiupré  : Op.  cit.,  p.  371. 

(,2)  Gasetto  des  hôpitaux , etc.,  du  9 août  1S34. 
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mémoire  polonais  {Compte-rendu  de  la  clinique  chirurgicale 
de  T Université  de  Cracovie , en  1832,  par  M.  Bierkowski , 
professeur  de  cette  clinique) , je  m’empresse  , monsieur , 
de  vous  les  communiquer  , et  je  désire  qu’ils  puissent,  par 
la  vois  de  votre  journal , encourager  les  praticiens  à tenter 
la  réunion  immédiate  des  parties  presque  complètement 
séparées  avant  de  se  décider  à les  amputer.  » 

« Première  observation.  Kijouka , âgé  de  trente-huit  ans, 
travaillant  le  2 décembre  1831 , laissa  tomber,  par  mala- 
dresse , sur  sa  main  gauche  , une  hache  qui  lui  coupa  les 
premières  phalanges  des  doigts  indicateur,  médius  et  annu- 
laire. Le  petit  doigt  fut  divisé  par  une  incision  profonde, 
portant  obliquement  sur  la  deuxième  phalange , de  manière 
que  les  deux  moitiés  de  celle-ci  n’étaient  réunies  que  par 
une  mince  languette  de  peau  et  des  muscles , ayant  deux 
lignes  de  largeur  et  une  ligne  d’épaisseur..  Ce  n’est  qu’un 
quart  d heure  après  l’accident  que  le  malade  entra  à la 
clinique  : les  vaisseaux  des  doigts  blessés  donnaient  encore 
du  sang.  Après  avoir  posé  des  ligatures,  les  plaies  nettes 
et  égales  des  trois  doigts  coupés  furent  pansées  comme  les 
plaies  provenant  de  l’amputation  circulaire  des  membres 
dans  leur  continuité.  Dès  qu’on  eut  arrêté  l’hémorrhagie  , 
excisé  les  parties  déchirées  et  nettoyé  la  plaie  du  petit 
doigt,  on  réunit,  au  moyen  de  quelques  points  de  suture, 
la  moitié  pendante  de  la  deuxième  phalange  avec  celle  qui 
était  articulée  avec  la  première  ; on  maintint  le  doigt  dans 
cette  position  au  moyen  de  quatre  atelles  en  carton  fixées 
par  un  bandage  convenable.  On  plaça  la  main  sur  une  plan- 
chette, et  on  la  soumit  à l’action  du  froid.  La  fièvre  trauma- 
tique fut  forte  et  exigea  une  saignée  copieuse , et  d’autres 
remèdes  reconnus  comme  antiphlogistiques.  Le  quatrième 
jour,  on  changea  le  premier  pansement;  les  deux  moitiés 
de  la  phalange  étant  déjà  bien  réunies,  eton  ôta  les  sutures. 
On  continua  encore , pendant  quarante-huit  heures , des 
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applications  froides;  on  se  contenta  de  tenir  le  membre 
dans  la  position  déjà  décrite.  Quinze  jours  après  l’accident, 
le  petit  doigt  n'exigeait  plus  aucun  soin  , et  le  malade  pou- 
vait bien  s’en  servir.  Ce  ne  fut  que  dans  quatre  semaines 
que  les  plaies  des  autres  doigts  furent  cicatrisées. 

« Deuxième  observation.  Frasinska  (Catharina) , âgée  de 
vingt-six  ans  , est  entrée  à la  Clinique  le  9 mars  1832  , pour 
se  faire  amputer  le  petit  doigt,  qu’elle  écrasa  trois  jours 
auparavant  enfermant  la  porte,  de  manière  que  la  deuxième 
phalange  de  celui-ci  était  séparée  en  deux  moitiés,  réunies 
seulement  au  moyen  d’un  faisceau  d’une  ligne  et  demie  de 
largeur  et  d uneligne  d’épaisseur,  et  constitué  par  la  peau 
de  la  face  palmaire  de  celte  phalange  et  le  tendon  à moitié 
coupé  du  muscle  fléchisseur  commun.  L’artère  collatérale 
interne  et  inférieure , ainsi  que  le  nerf  qui  l’accompagne  , 
furent  divisés.  Pendant  les  trois  jours  après  l’accident , la 
malade  se  contenta  d’appliquer  sur  la  plaie  une  pâte  com- 
posée de  pain  et  de  toile  d’araignée.  L’auteur  du  compte- 
rendu avait  perdu  l’espérance  de  sauver  le  doigt  blessé  ; 
cependant,  appuyé  des  autorités  de  MM.  Dupuytren , 
Rust  et  Groëfe,  il  a jugé  convenable  la  réunion  des  parties. 
Après  avoir  nettoyé  la  plaie  et  séparé  les  esquilles  de  l’os, 
il  a réuni  les  deux  moitiés  de  la  phalange  au  moyen  de 
cinq  points  de  suture  : le  reste  de  l’appareil  fut  le  même 
que  dans  l’observation  précédente.  Le  traitement  ultérieur 
consistait  en  des  applications  froides.  Trois  jours  après  , on 
changea  le  pansement;  on  ôta  les  trois  sutures  les  deux 
autres  jours  après.  Le  dixième  jour,  les  deux  parties  étaient 
déjà  complètement  réunies  , excepté  un  point  vers  la  face 
supérieure  du  doigt , où  les  bords  offraient  encore  une  so- 
lution dans  l’étendue  à peu  près  d’une  ligne  , et  entre  l’é- 
cartement desquels  on  voyait  une  esquille  de  l’os.  La  partie 
saillante  de  celui-ci  fut  excisée  avec  des  ciseaux,  et  l’extré- 
mité restant  au  niveau  de  la  plaie  n’a  pas  tardé  à se  cou- 
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vrir  de  bourgeons  charnus  ; bientôt  la  plaie  fut  entièrement 
cicatrisée.  Le  10  mai,  la  malade  quitta  l’hôpital,  son  doigt 
ayant  conservé  sa  longueur  normale  , n’ayant  rien  perdu 
de  sa  sensibilité  et  pouvant  se  fléchir  assez  facilement.  » 

« Les  deux  observations  dont  il  s’agit- sont  une  nouvelle 
preuve  de  l’avantage  de  la  réunion  immédiate  même  dans 
les  cas  désespérés.  La  deuxième  observation  , où  la  tenta- 
tive de  cette  réunion  trois  jours  après  l’accident  fut  cou- 
ronnée d’un  succès  complet,  nous  paraît  si  extraordinaire 
qu’il  nousseraittrès-dilïiciledelaconcevoirsansla  présence 
de  quelque  vaisseau  plus  considérable  établi  dans  le  faisceau 
qui  réunissait  les  deux  bouts  de  la  phalange,  si  l’auteur  de  ce 
compte-rendu  n’avait  constaté  lui-même  la  division  de  l’ar- 
tère et  du  nerf.  Nous  terminons  cetie  lettre  , monsieur,  en 
exprimant  l’opinion  de  M.  Bierkowski  sur  les  motifs  qui 
l’ont  engagé  à préférer  l’emploi  des  applications  froides  à 
celui  des  fomentations  chaudes  et  aromatiques  proposées 
par  quelques  praticiens  : « Les  fomentations  chaudes  et  aro- 
» matiques , dit  l’auteur,  produisent , il  est  vrai , l’excita- 
» tion  dans  la  partie  réunie  avec  le  reste  du  corps  , mais 
» elles  sont  loin  de  la  produire  au  même  degré  , ou  même 
>•  ne  la  produisent  pas  du  tout  dans  la  partie  qui  ne  reçoit 
» que  très- peu  de  nerfs  et  de  vaisseaux.  Il  résulte  donc  de 
» là  une  désharmonie  dans  la  vie  de  ces  deux  parties  qui 
» doivent  se  réunir,  d’où  il  résulte  que , dans  la  plupart 
» des  cas,  la  partie  privée  de  vaisseaux  tombe  en  gan- 
» grène.  L’emploi  du  froid,  au  contraire,  baissant  l’activité 
» de  la  vie  dans  la  partie  réunie  avec  le  reste  du  corps  , 
» s'approche  davantage  de  celle  qui  existe  à un  faible  de- 
» gré  dans  la  partie  séparée;  ainsi  les  deux  moitiés  dont  la 
» vitalité  est  au  même  degré , se  réunissent  plus  facile- 
» ment...  » — Nous  n’avons  rien  à ajouter  à cette  explica- 
tion pour  le  moins  ingénieuse.  » 

» Agréez  , etc.  » 
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CHAPITRE  IV. 

DU  FROID  CHIRURGICAL  DAÎIS  LES  ULCÈRES. 

§ 332.  La  sur-excitation , l’irritation  nerveuse  et  surtout 
sanguine  étant , dans  une  maladie,  la  condition  essentielle, 
sine  quâ  non  , du  succès  des  antiphlogistiques  et  du  froid 
en  particulier , et  les  ulcères  étant  loin  d’être  au  premier 
rang  parmi  celles  qui  présentent  ces  caractères  sthéniques, 
il  est  évident  que  notre  agent  ne  constituera  pas  le  premier 
moyen  thérapeutique  de  ces  affections.  Hippocrate  parlant, 
il  est  vrai , des  ulcères  vieux  et  atoniques , a même  dit  : 
Ulccribus  frigidum  qnidem  mordax , etc...  (1). 

Néanmoins,  soit  qu’ils  proviennent,  selon  la  division  du 
professeur  Marjolin  (2) , d’une  cause  locale  ou  externe 
(1°  ulcère  fistuleux  ; 2°  ulcère  calleux  ; 3°  ulcère  variqueux  -, 
4°  ulcère  fongueux  ; 5°  ulcère  verruqueux  ; 6°  ulcère  ver- 
mineux ; 7°  ulcère  cancroïde  ; 8°  quelques  ulcères  cancé- 
reux) , soit  qu’ils  dépendent  d’une  cause  generale  ou  in- 
terne (1°  ulcère  vénérien;  2°  ulcère  scrofuleux;  3°  ulcère 
dartreux  ; 4°  ulcère  psorique  ; 5°  ulcère  scorbutique  ; 
6°  ulcère  cancéreux  ; 7°  ulcère  cachectique) , comme  les 
ulcères  peuvent  tous  être  compliqués  de  plus  ou  moins 
d’inflammation  , le  froid  peut  souvent  trouver  une  place 
utile  dans  leur  traitement.  Et  je  ne  parle  pas  seulement  ici 
du  froid  extérieur  ; car  les  ulcères  , particulièrement  ceux 
du  second  ordre  , étant  le  plus  souvent  liés  à des  irritations 
viscérales  permanentes  (gastro-intestinales  principalement), 
dont  ils  sont  une  sorte  de  moyen  de  balancement  ou  de 


v.  (H  Hippocrate  : Sect.  v,  npli.  20. 

arjqhn  ; Op,  cit.y  ait.  UïiCÈBES, 
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dérivation,  le  froid  interne  est,  dans  le  traitement  de  ces 
lésions , des  dernières  surtout , d’une  efficacité  précieuse 
pour  détruire  ou  prévenir  les  phlegmasies  viscérales  qui 
leur  succèdent  si  souvent , lorsqu’on  ne  tient  pas  compte 
en  chirurgie  des  données  si  vraies,  si  nécessaires  de  la  mé- 
decine physiologique. 

J’ai , plus  d’une  fois , heureusement  vérifié  ces  principes 
dans  la  pratique  ; et  c’est  avec  bonheur  que  je  les  vois 
enfin  dominer  dans  la  nouvelle  génération  chargée  de 
la  belle  mission  d’appliquer  à la  chirurgie  française  ces 
grandes  et  fécondes  idées  de  l’école  moderne , qui , en 
peu  d’années,  ont  fondé  déjà  tant  et  de  si  légitimes  renom- 
mées! C’est  ainsi  que  le  chirurgien  de  la  Pitié,  l’un  des 
propagateurs  les  plus  courageux  et  les  plus  éclairés  de  ces 
principes,  en  retire,  dans  ces  affections  surtout , dans  sa 
pratique  comme  dans  les  hôpitaux , depuis  plus  de  vingt 
ans,  les  plus  heureux  effets  ; c’est  ainsi  que  MM.  Treille, 
Casimir  et  François  Broussais,  Clerc,'Devergie  aîné  , Des- 
ruelles (1),  Sorlin (2),  Richond  desBrus(3),  Ricord(à),  etc., 
ont  enrichi  l’art  d’excellentes  observations  ; c’est  ainsi  qu’un 
chirurgien  de  l’armée  d’Afrique,  mûri  par  une  expérience 
rapide  et  multiple , s’en  est  servi  avec  intelligence  pour 
apporter  d’importantes  modifications  dans  le  traitement  des 
plaies  par  armes  à feu , et  en  particulier  dans  le  traitement 
des  plaies  avec  ulcères  dues  à l’action  du  boulet  : « Le 
désir  d’éviter  les  accidens  précités  (l’énorme  suppuration 


(4)  Desquelles  (II.  M. -J.)  Mémoire  sur  le  traitement  sans  mercure  , 
employé  au  Val-de-Grâce  contre  les  maladies  vénériennes;  Paris,  4827, 
in-8° , etc.  ; chirurgien  aussi  modeste  que  distingué. 

(2)  Soblin,  ancien  chirurgien-major  de  la  garde  impériale  , citoyen 
et  médecin  également  recommandable. 

(3)  Richond  des  Bros  : De  la  non  exist,  du  virus  vén.  ; Paris , 4826. 

(4)  Ricord  (Philp.)  : Mémoires  et  obsrvations , 4834;  et  Gazette  des 
hôpitaux , 4837. 
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consécutive  et  ses  conséquences , la  durée  de  la  mala- 
die, etc.),  dit  M.  Baudens,  m’a  suggéré  les  modifications 
qui  suivent  en  faveur  du  traitement  des  plaies  de  celte 
nature.  >■ 

« Afin  de  prévenir  l’engorgement  du  membre , j’ai  soin 
d’appliquer,  à partir  de  son  extrémité  digitale  et  en  re- 
montant jusqu’à  la  lésion,  un  bandage  roulé  contentif; 
puis , à l’aide  de  ciseaux  et  d’un  bistouri , j’enlève  tous  les 
tissus  frappés  de  mort  pour  mettre  la  plaie  au  vif , et  dans 
des  conditions  favorables  à sa  guérison,  sans  suppuration 
éliminatoire.  Cette  opération  facile  et  simple  ne  saurait  être 
douloureuse , puisqu’on  ne  doit  retrancher  que  des  parties 
privées  de  la  vie.  Après  ces  préliminaires  . je  m’efforce  de 
réduire  la  surface  de  la  plaie  le  plus  possible  , en  rappro- 
chant de  tous  côtés  les  tégumens  que  je  maintiens  rappro- 
chés à l’aide  de  nombreux  points  de  suture  , soutenus  eux- 
mêmes  par  le  bandage  unissant.  Un  linge  fenêtré , enduit 
de  cérat , recouvre  la  plaie  , et  l'appareil  est  complété  par 
de  la  charpie  et  quelques  compresses,  line  à deux  saignées 
générales  doivent  être  faites  avant  même  l’apparition  de  la 
fièvre  traumatique , si  faire  se  peut.  On  arrose  tout  le  mem- 
bre d’eau  froide  plusieurs  jours  de  suite  sans  discontinuer, 
et  ou  ne  change  le  premier  pansement  que  le  plus  tard  pos- 
sible. Ce  traitement,  continue  M.  Baudens,  m’a  valu  des 
succès  inespérés.  Des  plaies  de  dix  pouces  de  diamètre  se 
sont  trouvées  immédiatement  réduites  à vingt  ou  trente  li- 
gnes = la  chance  des  accidens  à redouter  a éprouvé  une  ré- 
duction proportionnelle , et  le  temps  nécessaire  à la  guéri- 
son a toujours  été  ainsi  immédiatement  abrégé  (1).  » 

A part  l’action  médicamenteuse  des  oxides  de  calcium  et 
de  sodium , employés  depuis  long-temps  avec  avantage  par 


(1)  Baudens  : Clinique  des  plaies  d’armes  d feu;  Paris ,'  4836. 
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le  professeur  Lisfranc , et  les  lames  de  plomb  mises  derniè- 
rement en  pratique  aux  Invalides,  également  avec  succès, 
par  M.  Pasquier , je  ne  doute  point  que  leur  basse  tempé- 
rature ne  soit  une  des  conditions  de  leur  réussite.  C’est  en- 
core , nous  l’avons  déjà  fait  remarquer  (§  320) , à raison  de 
son  mode  d’action  analogue  à celui  du  froid,  que  la  com- 
pression, suivant  la  méthode  de  Theden,  de  MM.  Wathelv 
et  Baynton  , compte  aussi  de  très-beaux  résultats  dans  le 
traitement  des  divers  ulcères,  et  surtout  des  ulcères  calleux 
et  variqueux. 

«Un  invalide,  âgé  de  soixante  ans  environ,  portait  un 
large  ulcère  atonique  à la  jambe  gauche.  La  méthode 
antiphlogistique  (repos,  saignée  du  bras,  sangsues,  etc.), 
combinée  avec  la  compression  d’après  la  méthode  anglaise, 
ont  d’abord  procuré  une  grande  amélioration  ; l’u'cère  a 
marché  vers  la  cicatrisation  ; mais  il  devint  bientôt  station- 
naire , et  les  bandelettes  de  Baynton  paraissaient  l’irriter 
singulièrement;  on  l'a  recouvert  simplement  avec  une  lame 
de  plomb  , et  la  cicatrisation  s’est  accomplie  avec  une  rapi- 
dité remarquable.  Il  est  très-probable  qu’en  s’oxidant  à la 
surface  de  l’ulcère , la  lame  de  plomb  exerce  une  action 
astringente,  tonique  et  dessiccative;  voilà  pourquoi  ce  moyen 
échoue,  en  général,  lorsqu’on  l’applique  sur  les  ulcères 
non  atoniques  ou  enflammés...  D’après  Baynton  , les  bande- 
lettes imbriquées  agissent  anliphlogistiquement  en  empê- 
chant l’action  des  humeurs  dans  les  bourgeons  charnus , en 
les  atrophiant  et  en  permettant , par  conséquent  aux  bords 
de  l’ulcère  de  marcher  de  la  circonférence  au  centre.  Sui- 
vant quelques  modernes,  ce  moyen  agirait  en  désorgani- 
sant la  membrane  pyogénique  qui  existe  dans  toute  brèche 
suppurante.  Il  est  cependant  d’expérience  que  tout  ulcère 
des  jambes  ne  cède  pas  à celte  médication  ; c’est  ce  qui  sou- 
vent a lieu  lorsque  le  mal  est  entretenu  pur  un  principe  spé-  ' 
cifique.  » 
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M.  P.  Boyer  a prouvé  dans  son  intéressante  brochure 

( Nouveau  mode  de  traitement  des  ulcères  des  jambes  ; Pa- 
ris, 1831),  qu’en  chargant  dans  ce  cas  les  bandelettes  aglu- 
tinatives  de  telle  ou  telle  substance  appropriée  aux  circon- 
stances de  la  maladie , et  en  ne  pansant  les  malades  que 
tous  les  huit  ou  dix  jours,  sans  les  astreindre  à garder  le 
lit,  la  guérison  était  aussi  certaine  que  durable.  Cette  der- 
nière méthode , qui  offre  le  double  avantage  aux  malades 
de  permettre  de  marcher  et  de  procurer  une  cicatrice  plus 
solide,  nous  vient  aussi  d’Angleterre  : elle  est  due  à Un- 
derwood , et  mérite  , selon  nous , plus  d’attention  que  les 
praticiens  ne  paraissent  lui  en  donner  généralement  chez 
nous  (1).  » 

Le  7 juin  1834,  je  fus  appelé  près  de  M.  P***,  proprié- 
taire, rue  St-Honoré,  pour  un  ulcère  variqueux  de  la  jambe 
gauche.  Cet  homme , âgé  d’environ  soixante-cinq  ans , 
bilioso-sanguin  , de  forte  constitution,  portait  en  outre  une 
hypertrophie  du  cœur,  accompagnée  d’athsme,  c’est-à-dire 
d’obstacle  à la  circulation,  et,  de  plus,  une  certaine  nuance 
de  gastro-duodénite ; maladies  contractées,  disait  il,  sous 
l’influence  de  violens  chagrins  qu'il  avait  éprouvés,  et  qui 
s’étaient  multipliés  depuis  bien  des  années.  L’affection  des 
viscères  datait  de  long-temps  déjà  , et  l’ulcère  depuis  deux 
ans.  Plusieurs  médecins  avaient  été  tour  à tour  consultés , 
et  divers  traitemens  suivis , mais  toujours  en  vain , disait 
M.  F***,  qui,  pour  être  juste,  aurait  aussi  dû  accuser  en 
partie  son  indocilité  du  médiocre  succès  des  moyens  jus- 
que-là conseillés  , bien  qu’ils  n’eussent  pas , à mon  estime, 
été  tous  fort  rationnels. 

Je  pratiquai  d’abord  une  saignée  générale  ; j’appliquai 
trois  cautères  en  triangle  sur  la  région  précordiale,  que  je 


(1)  Hôpital  des  Invalides  , service  de  M.  Pasqcieu;  Gasotto  des  liô 
•pitaux , etc.,  23  décembre  1836,  p.  617. 
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maintins  en  suppuration  (1)  et  ne  supprimai  'que  lentement 
et  succcessivement  ; (je  prescrivis  un  régime  sévère  et  le 
repos  aussi  absolu  que  possible  , et  j’ordonnai  quelques  lé- 
gers minoratifs  contre  une  constipation  opiniâtre , que  je 
m’appliquai  toutefois  à combattre  plus  sûrement  par  la 
proscription  du  vin  et  des  ingesta  sur-excilans  de  tout  genre, 
solides  ou  liquides  ; par  l’usage  de  l’eau  aux  repas  ; de 
petites  tasses  d’eau  gommée  à la  troisième  heure  de  la  di- 
gestion , et  de  sorbets  aux  fruits  , le  soir,  la  digestion  étant 
complètement  terminée.  Puis,  comme  moyens  locaux,  je 
fis  appliquer  vingt-cinq  sangsues  au  dessus  et  au  voisinage 
de  l’ulcère  qui  était  chaud , douloureux  et  d’un  mauvais 
aspect  ; je  fis  maintenir,  pendant  quelques  jours,  des  cata- 
plasmes émolliens  et  narcotiques  à sa  surface,  que  je  rem- 
plaçai par  des  compresses  imbibées  d’eau  de  cerfeuil  à 
température  graduellement  décroissante,  et,  plus  tard, 
l’irritation  étant  tout-à-fait  détruite  et  la  plaie  ramenée  à 
de  bonnes  conditions  , par  de  l’oxide  de  sodium  à 3,J  chlo- 
romètre  Gay-Lussac.  J’aidai  ces  dernières  applications  de 


(1)  Cette  précaution  est,  selon  nous,  toujours  nécessaire  lorsqu’on 
tend  à guérir  un  ulcère  , alors  surtout  qu’il  existe  chez  un  -vieillard  , 
et  qu’il  est  compliqué  d’une  phlegmasie  viscérale  , chronique  ou  d’une 
affection  organique...  On  peut,  en  effet , ce  nous  semble  , formuler 
nettement  cette  proposition  : les  suppurations  artificielles  ou  exu- 
toires (vésicatoires,  cautères  , moxas  , sétons,  cautérisation  transcur- 
rente  , etc.)  et  le  régime  , sont  au  traitement  des  plüeymasies  chroni- 
ques des  divers  tissus  de  l’ économie  et  surtout  des  viscères , ce  que  les 
émissions  sanguines  et  la  di.i  te  sont  à leurs  phlegmasies  aiguës... 

Mais  l’exutoire  doit  toujours  être  fixé  sur  un  point  aussi  éloigné 
que  possible  du  siège  de  l’ulcère  , et  particulièrement  lorsque  ce  der- 
nier existe  vers  les  extrémités  pelviennes.  J’ai  vu  quelquefois  l’oubli 
de  ce  précepte  physiologique  suivi  des  accidens  les  plus  graves , et 
des  ilèphantiusis , par  exemple , succéder,  soit  dans  la  plaie  nouvelle , 
soit  dans  la  plaie  ancienne , à l’application  d’un  exutoire  à une  jambe 
déjà  atteinte  d’un  ulcère  variqueux  ou  autre.... 
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la  compression  vigoureuse  , selon  la  méthode  de  Thedeu , 
et  dès-lors  je  permis  l'exercice  modéré. 

Le  professeur  Lisfranc  , appelé  en  consultation  par  la  fa- 
mille surprise  de  la  nouveauté  de  ce  traitement , le  sanc- 
tionna sans  restriction  ; et  le  29  du  même  mois  , après 
vingt-deux  jours  de  soins  assidus , M.  P***,  étonné  lui- 
même  autant  que  satisfait  de  sa  guérison  , fut  débarrassé 
d’une  maladie  jusque-là  rebelle,  qui  lui  imposait  des  pri- 
vations sans  nombre  , le  rendait  incapable  de  tout  exercice 
actif  = immense  privation  pour  lui,  autrefois  célèbre  et  infa- 
tigable chasseur  ! et  qui , en  un  mot , disait  il,  lui  rendait 
la  vie  tellement  à charge  depuis  quelque  temps  , qu’il  avait 
plusieurs  fois  résolu  de  se  donner  la  mort..;  résolution 
médiocrement  redoutable  toutefois  , car  M.  P***  est  loin 
d’offrir  les  conditions  phrénologiques  nécessaires  pour  l’ac- 
complir... 


CHAPITRE  Y. 

DU  FSOÏD  CURATIF  CHIRURGICAL  DANS  LES  IRRITATIONS  DES  OS, 
OU  DANS  LEURS  MALADIES  PROPREMENT  DITES. 

§ 333.  Frigiduin  inimicum  ossibus calidum  vero 

utile...,  a dit  Hippocrate  (1).  Je  crois  difficile  ici  d’appeler  de 
cette  sentence.  En  effet,  les  phénomènes  vitaux  sont  si  peu 
actifs  dans  le  système  osseux  , même  irrité  , qu'on  risque- 
rait de  les  éteindre  par  l’application  d’un  agent  aussi  anti- 
inial  que  le  froid.  Il  est  cependant , à celte  règle  comme  à 
toutes  autres  , des  exceptions  ; et  lorsque  sous  1 inlluence 
d’une  sub-inflammalion , de  l’exostose  , de  la  carie  ou  de 
l’osléo-malaxie  , par  exemple  , les  os  ont  été  dénaturés  et 


(1)  Hippocrate  : Sect.  v,  aph.  18. 
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convertis  en  une  substance  cancéreuse  ou  autre,  où  les  dou- 
leurs et  les  phénomènes  de  sur-excitation  sont  extrêmes, 
alors  le  froid  peut  être  fort  utile  par  la  sédation  qu’il  pro- 
cure. C’est  ainsi  (pie  plusieurs  auteurs  , Zacuius  (1),  Avi- 
cenne, etc.,  l'ont  conseillé  dans  l’odontalgie , contre  la- 
quelle ils  pensaient  qu'il  n’est  point  de  meilleur  moyen  que 
la  neige  ou  la  glace  ; et  que  Giannini  (2)  a consacré  un 
long  paragraphe  pour  développer  ses  idées  relativement  à 
l'utilité  des  immersions  dans  cette  affection.  Quant  au  froid 
intérieur  il  est  d'un  grand  secours  contre  les  affections  vis- 
cérales et  gastro-intestinales  en  particulier  , qui  fréquem- 
ment compliquent  ces  maladies. 


CHAPITRE  YI. 

DU  FROID  CURATIF  CHIRURGICAL  DANS  LES  LUXATIONS. 

§ 33Ù.  Primitives  ou  consécutives , complètes  ou  incom- 
plètes , les  luxations  peuvent  être  fort  utilement  modifiées 
par  le  froid  extérieur  ; mais  c’est  surtout  dans  les  luxations 
incomplètes,  dans  les  diasiasis  des  extrémités  que  cet  agent 
est  vraiment  héroïque.  Toutefois  , bien  que  dans  les  luxa- 
tions complètes  et  compliquées , il  soit  parfois  nécessaire 
de  faire  précéder  le  froid  par  les  émissions  sanguines  , il 
n’en  est  pas  moins  utile  pour  être  secondairement  employé. 
Quelques  chirurgiens  même  , appliquant  le  raisonnement 
physiologique  à la  pratique  , et  considérant  les  qualités  as- 


ti) Zacutüs  (Ab.)  : Lit),  prim  obs.  79;  et  Hist.  princip.  med.  t.  I 
obs.  46.  t > • , 

(2)  Gianhwi  : Op.  oit.,  t.  II,  p.  48  et  suivantes. 
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trictives  et  indirectement  fortifiantes  du  froid  , en  ont  con- 
clu qu’il  rendra  d’importans  services  dans  les  luxations  an- 
ciennes et  aussi  dans  les  luxations  spontanées.  « Cette  pro- 
priété bien  évidente  du  froid  de  resserrer  , de  contracter 
la  fibre  musculaire,  dit  M.  JauflVet  (1),  ne  devrait-elle  pas 
le  faire  employer  plus  souvent  pour  prévenir  les  luxations 
spontanées  , maladie  très-rare  dans  les  pays  froids?..  » 
Dupuytren,  conséquemment  à ces  principes,  maintes  fois 
vérifiés  par  son  expérience  pratique  « conseille  dans  la 
luxation  originelle  ou  spontanée  de  la  tête  des  fémurs  , 
l'usage  journalier  des  bains  entiers  froids  , hors  le  temps 
des  règles  et  des  sueurs.  Il  prescrit  d'immerger  fréquem- 
ment tout  le  corps  jusqu’à  la  tête  , que  l’on  doit  avoir  soin 
d’envelopper  d'un  taffetas  vernissé  , dans  de  l’eau  simple 
ou  salée  pendant  trois  ou  quatre  minutes  seulement  chaque 
fois.  Il  pense  que  ces  bains  doivent  avoir  pour  effet  de  for- 
tifier les  parties  qui  environnent  l’articulation  , et  'de  s’op- 
poser par  conséquent  avec  plus  ou  moins  d’efficacité  au 
mouvement  ascensionnel  de  la  tête  des  fémurs  (2).  » 

Nous  ne  trouvons  point , dans  notre  expérience  person- 
nelle , la  sanction  de  l’utilité  du  froid  extérieur  dans  les 
luxations  de  cet  ordre-,  mais  nous  possédons,  avec  la  plupart 
des  praticiens  de  notre  époque , bon  nombre  de  faits  qui 
l’établissent  irrévocablement  pour  les  luxations  primitives , 
complètes  ou  incomplètes.  Je  me  bornerai  à consigner  ici 
l’un  de  ces  faits  concernant  ces  dernières  luxations  , et  qui 
me  semble  fort  intéressant  à plus  d’un  titre.  — Pour  ce  qui 
est  du  froid  intérieur  dans  ces  affections , mêmes  considé- 
rations que  pour  les  cas  précédens. 

r 


(1)  Jauffret  : Op.  cit .,  p.  35. 

(2)  Dufcytren  : Clinique  chirurgicale  de  l’IIôtel-Dieu  de  Paris , 
Gazette  des  hôpitaux , «le.,  5 août  1834 , p.  367. 
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Je  n’étais  encore  qu’élève,  lorsqu’en  1823,  me  trouvant 
en  vacances  à la  campagne  chez  un  ami , on  me  mit  un  ma- 
tin en  rapport  avec  le  chirurgien  du  lieu , archidtre  impor- 
tant , qui  venait  d’être  appelé  pour  une  luxation  incomplète 
mais  violente  de  l’articulation  tibio-tarsienne  que  s’était  don- 
née , il  y avait  seulement  quelques  instans,  la  cuisinière  en  des- 
cendantà  la  cave.  Cette  fille,  âgée  de  vingt-cinq  ans,  sanguine 
et  de  forte  constitution  , chargée  d’un  seau  de  lait , avait 
fait  un  faux  pas  sur  l’avant-dernière  marche  de  l’escalier  , 
qui  était  ébréché  , et  qui  avait,  par  une  singulière  fatalité , 
quinze  jours  auparavant , occasioné  le  même  accident  à 
l’une  de  ses  compagnes , encore  au  lit  en  ce  moment  fort 
malade  des  suites  de  cet  accident.  Le  pied  droit  de  celte 
pauvre  fille , fortement  luxé  en  dehors , était  déjà  très- 
tuméfié  , rouge  et  d’une  sensibilité  telle  qu’au  moindre 
mouvement  ou  à la  moindre  pression  la  malade  jetait  les 
hauts  cris.  Le  docteur  (vieil  officier  de  santé  de  l’empire, 
qui  n’avait  pas  trop  profité  des  leçons  de  ses  illustres  maî- 
tres) formulait  pour  cette  malade  , un  traitement  conforme 
de  tout  point  à celui  qu'il  avait  prescrit  pour  la  première  : 
c’est-à-dire  de  larges  cataplasmes  de  farine  de  graine  de 
lin,  chauds , enveloppant  tout  le  pied  et  le  tier  inférieurs  de 
la  jambe  ; une  boisson  pectorale  et  un  bon  petit  régime/or- 
tifiant  et  analeptique  pour  soutenir  les  forces  et  aider  la 
nature  dans  sa  lutte  avec  une  affection  hj-po sthénique... 

On  m’avait  déjà  fait  voir  la  première  malade  , qui , sous 
l’influence  de  ces  moyens  insensés,  loin  d’obtenir  la  réso- 
lution de  sa  congestion  articulaire , avait  déjà  passé  par 
divers  degrés  de  l’inflammation  progressive  non  suppu- 
rative, en  marche  vers  la  tumeur  blanche , accélérée  pat- 
une  certaine  nuance  de  gastro-entérite  , triple  produit  du 
repos  absolu , de  la  réaction  morale  triste  et  surtout  du  ré- 
gime super-stimulant  sottement  prescrit  et  machinalement 
suivi  (la  malade  était  gourmande) , malgré  les  observations 

43 
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dictées  par  le  bon  sens  du  maître  de  la  maison.  Affligé  et 
irrité  tout  à la  fois  par  le  triste  exemple  de  désorganisa- 
tion que  je  voyais  s’accomplir  sous  mes  yeux  , grâce  à 
l’ignorance  et  aux  préjugés,  je  hasardai  quelques  réflexions 
à monsieur  le  docteur  , qui  les  accueillît  avec  une  suffi- 
sance et  un  sourire  protecteur  qui  me  disaient  assez  le  cas 
qu’il  en  faisait , et  qui  les  repoussa  définitivemeni  ainsi 
que  les  moyens  (inverses  de  ceux  qu’il  conseillait)  qui 
en  étaient  la  conséquence  logique.  Alors,  encouragé  du  re- 
gard par  mon  ami , je  persistai  de  mon  côté  avec  énergie 
et  je  demandai  hautement  qu’on  appelât,  de  la  ville  voisine, 
tantas  compojiere  lites ..,  un  chirurgien  distingué  que  je 
savais  y résider. 

Ma  proposition  ayant  été  unanimement  admise  malgré 
la  mimique  peu  approbative  du  docteur,  on  manda  sur-le- 
champ  M.  Le  P***,  élève  estimé  de  Dupuytren , qui  vint  le 
soir  même  et  arrêta  le  traitement  suivant  : 1°  saignée  du 
bras  de  trois  palettes  ; 2°  vingt-cinq  §angsues  appliquées 
immédiatement  au  dessus  de  l’articulation  malade  ; après 
leur  chute , plonger  le  pied  dans  une  décoction  émolliente 
à une  douce  température  graduellement  abaissée  à mesure 
que  diminuera  l’écoulement  du  sang , et  dans  laquelle  on 
laissera  le  pied  pendant  six  à huit  heures  ; après  quoi  on 
le  retirera  pour  le  placer  , élevé  et  peu  couvert , sur  un 
coussin  de  balle  d’avoine  et  enveloppé  de  compresses  im- 
bibées d’eau  froide  ; 3°  lavement  adoucissant  et  frais  ; 
4°  boissons  acidulés  froides  ; d°  potion  avec  l’eau  de  laitue 
et  le  sirop  diacode;  6U  diète  et  repos  absolus. 

Bien  qu’évidemment  contempteur  de  ce  traitement , le 
médecin  défendeur  fut  bien  obligé  de  se  soumettre  à un 
jugement  sans  appel.  Les  douleurs  disparurent  connue  par 
enchantement , et  la  malade  se  trouva  fort  bien  le  lende- 
main ; ayant  pu  dormir  quelques  heures  pendant  la  nuit. 
Chaque  jour  son  état  s’améliora.  On  remplaça  bientôt  les 
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compresses  froides  simples  par  quelques  fomentations  , 
également  froides , avec  l’eau  blanche , matin  et  soir  ; et , 
plus  tard,  lorsque  loute  sensibilité  eut  disparu,  on  substitua 
à celles-ci  la  compression  selon  la  méthode  de  Theden.  Au 
bout  de  dix  jours  , la  malade  commençait  à marcher,  tandis 
que  sa  malheureuse  compagne  , progressant  dans  une  di- 
rection contraire,  serait  infailliblement  arrivée  à la  tumeur 
blanche  et  peut-être  à l’amputation  , si , profitant  de  la 
présence  du  docteur  Le  P***,  on  ne  lui  avait  aussi  demandé 
son  avis  pour  elle  ; avis  qui  consista  dans  le  mode  de  trai- 
tement rationnel  indiqué  alors  dans  les  cours  du  profes- 
seur Lisfranc,  et  depuis  si  avantageusement  mis  en  pratique 
à la  Pitié  (sangsues  répétées  et  variées  dans  leur  nombre , 
suivant  les  indications  ; pommades  iodurées  , saturninées , 
stibiées , etc.  ; compression  avec  l’agaric  substituée  aux 
compresses  graduées  ; repos  absolu  et  régime  bien  entendu, 
moyens  auxquels  il  a efficacement  ajouté  dans  ces  derniers 
temps  , le  calomélas  uni  à l'opium , et  surtout  le  muriate  de 
baryte  , selon  la  méthode  des  docteurs  O'Beireu  et  Pirondi, 
soumise  aux  restrictions  de  la  médecine  physiologique. 

« Dans  deux  cas  de  luxations  du  pied  avec  ouverture  de 
l’articulation  et  saillie  de  l’astragale , cités  par  le  même 
chirurgien  (service  de  M.  Breschet) , l’irrigation  continue 
fut  également  suivie  de  guérison  (1).  « 


CHAPITRE  VII. 

DU  FROID  CURATIF  CHIRURGICAL  DANS  LES  FRACTURES. 

§ 335.  Nous  ne  répéterons  point  ici  ce  que  nous  avons 
déjà  dit  maintes  fois , et  en  particulier  au  paragraphe  (§  33  J) 
des  plaies,  sur  l’influence  génésique  immense  du  froid  dans 


(1)  Ichon  : Op.  cit.,  p.  26 
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les  lésions  de  tissus  ; mais  nous  ajouterons,  avec  MM.  Josse, 
Breschet  et  Bérard  , 1°  que , soit  qu’il  s’agisse  des  fractures 
simples , soit  qu’il  s’agisse  des  fractures  composées  ou 
compliquées  , le  froid  concourt  puissamment  à calmer  les 
douleurs  aiguës  qui  les  accompagnent  quelquefois  ; 2°  que , 
par  la  prévention  ou  la  répression  des  phénomènes  inflam- 
matoires , il  empêche  une  foule  d’accidens  (l’étranglement 
et  la  gangrène  par  excès  d’irritation  entre  autres)  jusque-là 
si  fréquens  ; 3°  enfin  que , au  lieu  d’enchaîner  ou  de  re- 
tarder la  formation  du  cal , il  l’accélère  d’une  manière  re- 
marquable. Ce  sont  là  des  résultats  qui  ressortent  de  l’expé- 
rience clinique  , et  qui  n’exigent  plus  aucune  démonstration. 

« Un  jeune  garçon  de  quatorze  ans , étant  dans  une  char- 
rette, s’amusait,  pendant  quelle  marchait,  à frapper  les 
rayons  de  la  roue  ; son  pied  glissa  sur  les  rais  , et  fut  ac- 
croché par  une  tige  métallique  qui  s’élevait  sur  le  moyeu. 
La  jambe , entraînée  par  le  mouvement  de  la  roue  , fut  bri- 
sée à son  extrémité  inférieure  ; les  cris  de  l’enfant  averti- 
rent le  conducteur,  qui  arrêta  aussitôt  les  chevaux.  La 
jambe  était  déjà  tellement  prise  entre  les  rais  et  le  moyeu , 
qu’on  fut  obligé  de  faire  reculer  la  voiture  pour  pouvoir  le 
dégager  -,  elle  eût  été  infailliblement  arrachée  si  les  che- 
vaux eussent  encore  fait  un  pas.  Cet  enfant  fut  apporté  à 
l’Hôtel-Dieu  le  lendemain  de  l’accident.  Les  désordres 
étaient  tels  , que  la  plus  minutieuse  description  ne  pourrait 
en  donner  une  idée  bien  exacte  : une  plaie  longitudinale 
occupait  le  bord  externe  du  pied.  Les  lèvres  de  cette  plaie, 
surtout  la  lèvre  interne,  étaient  relevées  et  comme  roulées  sur 
elles-mêmes,  et  laissaient  à découvert  la  face  plantaire  des 
trois  derniers  os  métatarsiens.  Deux  de  ces  os  étaient  frac- 
turés. Une  plaie  oblique  s’étendait  sur  tout  le  coude -pied  , 
depuis  l’extrémité  postérieure  du  petit  orteil  jusqu’à  l’ar- 
ticulation tibio-tarsienne  : on  voyait  au  dessus  de  la  mal- 
léole externe  une  plaie  transversale , profonde , de  plus 


TRAITÉ  DU  FROID.  665 

de  deux  pouces  d’étendue.  Au  niveau  de  cette  plaie , le  pé- 
roné était  fracturé , sans  toutefois  que  cette  fracture  fût 
comminutive.  Plusieurs  plaies  larges  et  contuses  existaient 
en  avant  et  à la  partie  externe  de  la  jambe  , qui  offrait , en 
outre , des  marques  de  contusions  profondes  dans  toute  son 
étendue.  Des  désordres  aussi  considérables  ne  devaient 
laisser  aucun  espoir  de  guérison  ; les  accidens  produits  par 
les  réactions  qu’une  inflammation  violente  suscite  habituel- 
lement dans  les  cas  de  cette  nature  , devaient  être  formida- 
bles, et  l’amputation  immédiate  du  membre  paraissait  être 
le  seul  moyen  d’y  soustraire  le  malade.  » 

« Cependant  des  guérisons  inattendues,  obtenues  déjà 
depuis  plusieurs  années  par  l’usage  de  l’eau  froide  , dans 
des  cas  à peu  près  semblables,  engagèrent  à tenter  ce 
moyen , avant  de  prendre  l’extrême  parti  de  l’amputation. 
Les  affusions  furent  mises  en  usage  avec  la  certitude  quelles 
modéreraient  assez  puissamment  les  mouvemens  réactifs 
pour  que  les  jours  du  malade  ne  fussent  pas  compromis , et 
qu’on  aurait  toujours  le  temps  d’amputer  le  membre  , si  des 
désordres  étaient  tels  que  la  vie  ne  pût  plus  s’y  entretenir. 
La  jambe  fut  posée  à demi  fléchie  sur  le  côté  interne  , et 
placée  sur  un  paillasson  de  balle  d’avoine  couvert  de  toile 
cirée  et  de  linge  ; on  lui  donne  la  rectitude  voulue  ; la  sen- 
sibilité extrême  des  plaies  ne  permit  pas  d’appliquer  un 
bandage  contentif.  La  jambe  fut  laissée  libre  , les  plaies 
furent  couvertes  de  charpie  sèche  et  de  quelques  pièces 
de  linge  légèrement  posées  sur  celle-ci.  >• 

« Dès  le  lendemain , la  rougeur  inflammatoire  qui  s’était 
emparée  des  plaies,  avait  déjà  diminué  d’une  manière  nota- 
ble. Le  malade  souffrait  beaucoup  moins  ; il  avait  dormi  ; 
point  de  fièvre.  On  conçut  alors  l’espoir  de  conserver  la 
jambe.  Le  malade  fut  mis  au  quart.  Aucun  signe  de  réac- 
tion , soit  générale , soit  locale  , ne  se  manifesta  ; mais  au 
quinzième  jour  du  traitement , les  affusions  cessèrent  pen- 
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dant  tonte  la  nuit.  Aussitôt  perte  d'appétit , fièvre,  agita- 
tion , délire  , tuméfaction  considérable  de  la  jambe  et  du 
pied,  rougeur,  sensibilité  vive  des  plaies  ; les  affusions,  re- 
prises aussitôt  avec  soin,  ne  suffisent  plus,  quoique  dou- 
blées, pour  arrêter  la  marche  de  la  réaction  inflammatoire. 
La  suppuration  devint  plus  abondante  , le  gonflement  de 
la  jambe  augmenta  considérablement  ; les  nuits  étaient  agi- 
tées ; la  fièvre  continuait.  Le  plus  petit  ralentissement  dans 
les  affusions  exagérait  les  souffrances  du  malade.  La  mère 
de  cet  enfant,  qui  ne  quittait  pas  le  chevet  de  son  lit,  s’a- 
percevant du  bien-être  que  produisait  l’augmentation  du 
courant  d’eau,  eut  la  pensée  de  l’augmenter  encore,  en 
s’assujélissant  à verser  constamment  un  flot  d’eau  sur  le 
membre  du  malade.  Cette  idée  fut  couronnée  de  succès  ; 
en  moins  de  trois  jours  toutes  les  réactions  avaient  cessé  , et 
les  plaies  avaient  repris  le  meilleur  aspect  ; l'appétit 
et  le  sommeil  étaient  revenus.  Bientôt  les  affusions  or- 
dinaires suffirent , et  il  ne  se  présenta  plus  rien  de  par- 
ticulier jusqu’à  la  guérison.  Le  malade  sortit  au  cin- 
quantième jour  de  l'hôpital  ; trois  mois  après  la  blessure, 
il  marchait  parfaitement  sans  avoir  conservé  aucune  dif- 
formité (t).  » 

« Salle  Ste-Jeanne,  n°  34  , est  un  homme  de  peine  dans 
un  roulage , âgé  de  trente-deux  ans , de  constitution  athlé- 
tique, entré  à l’Hôtel-Dieu  le  jour  même  de  son  accident. 
Le  membre  gauche  offrait  au  niveau  de  l’articulation  du 
coude  une  tuméfaction  considérable  avec  épanchement  de 
sang  sous  les  tégumens  ; à la  partie  externe  du  coude  exis- 
tait une  petite  plaie  par  laquelle  s’écoulait  une  assez  grande 
quantité  de  sang  d’aspect  veineux  ; les  mouvemens  de  l’ar- 
ticulation étaient  très-douloureux,  et  donnaient  lieu  à une 


(1)  Josse  fils  -.  Op.  cit.f  p.  451. 
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crépitation  profonde.  Existait-il  une  fracture  comminutive 
des  extrémités  articulaires  ? On  conçoit  qu’il  était  d’une 
haute  importance  de  décider  cette  question, avant  de  prendre 
un  parti  qui  pouvait  être  rigoureux  dans  un  cas  d’affir- 
mative. L’engorgement  et  la  tension  étaient  tellement  consi- 
dérables , que  le  toucher , exercé  au  niveau  de  larlicula- 
tion , ne  rapportait  aucune  sensation  distincte.  Un  stylet 
boutonné  et  une  sonde  de  femme,  successivement  intro- 
duits par  la  plaie,  glissaient  derrière  les  os  de  l’avant-bras, 
et  ne  pouvaient  parvenir  ni  dans  l’articulation  ni  sur  les 
surfaces  fracturées.  Il  fallait  donc,  afin  de  ne  pas  s’exposer 
à vouloir  tenter  la  conservation  impossible  du  membre,  et 
surtout  aux  chances  d’une  gangrène  qui  n’aurait  plus 
permis  l’amputation  en  temps  et  lieu  utiles;  il  fallait, 
dis-je,  mettre  en  usage  un  moyen  qui  fournît  un  diagnostic 
sullisant.  » 

<■  La  plaie  fut  donc  débridée  pour  favoriser  l’introduction 
du  doigt , et  l’on  put  reconnaître  que  l’olécrane  avait  été 
fracturé  près  de  sa  base  , sans  écartement  et  sans  esquille, 
et  qu'il  n’existait  point  d’autre  fracture  comminutive  ni 
d’autre  lésion  grave  de  l’articulation.  Le  sang  épanché 
ayant  été  évacué  par  l’ouverture  artificielle,  on  rapprocha 
les  lèvres  de  la  plaie  par  des  bandelettes  aglutinatives  ; on 
plaça  dessus  un  emplâtre  de  diachylon  ; le  membre  fut  posé 
demi-fléchi  sur  un  oreiller  formant  plan  incliné  de  l’avant- 
bras  au  tronc,  et  recouvert  par  une  toile  cirée  ; incessam- 
ment on  arrosa  le  membre  et  l’appareil  avec  de  l’eau  froide. 
Le  malade  fut  saigné  largement  : deux  applications  de 
sangsues  au  nombre  de  quarante  chacune , suffirent  pour 
combattre  une  inflammation  qui  s’était  développée  dans  les 
premiers  jours.  Toutefois  un  abcès  de  peu  de  volume  se 
forma  aux  environs  de  la  plaie,  qui  s’était  réunie  en  grande 
partie  par  première  intention;  cet  abcès  fut  ouvert  ; dès  ce 
moment,  la  guérison  marcha  rapidement,  et  le  malade  sortit 
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de  l’hôpital  peu  de  temps  après , ayant  recouvré  les  mou- 
vemens  de  flexion  du  membre  (1).  » 

« D***,  vingt-deux  ans,  forte  constitution,  reçut  à l’ex- 
pédition de  Mascara  une  balle  qui  lui  traversa  l’avant-bras, 
à sa  partie  moyenne,  d’avant  en  arrière , avec  fracture  du 
radius.  A l’aide  de  deux  incisions  prolongées  sur  l’entrée 
et  la  sortie  du  projectile,  dans  une  étendue  de  trois  pouces 
et  jusqu’au  radius , je  retirai  dix  esquilles  de  différentes 
longueurs;  l’une  d’elles  avait  trois  pouces  deux  lignes,  sur 
six  lignes  de  largeur.  L’extraction  de  toutes  ces  pièces  d’os , 
que  j’évalue  à cinq  pouces  environ  de  perte  de  substance 
du  radius,  rendit  la  plaie  simple  de  compliquée  quelle 
était  ; aussi  n’ai-je  point  craint  d’affronter  par  deux  points 
de  suture  les  lèvres  de  la  plaie , pour  en  tenter  la  réunion 
par  première  intention.  Le  pansement  fut  simple  et  arrosé 
d’eau  froide  pendant  trois  jours.  Le  blessé  était  d’une  forte 
constitution,  et  une  saignée  générale  lui  fut  pratiquée.  A la 
levée  de  l’appareil,  le  douzième  jour,  les  lèvres  de  la  plaie 
sont  parfaitement  réunies,  et  livrent  à peine  passage  à un 
pus  rare  et  de  bonne  nature.  Au  quarantième  jour , un  per- 
tuis  qui  jusque-là  avait  laissé  suinter  quelque  hnmidité  , 
permit  d’extraire  une  petite  esquille  secondaire  ; et  dès  le 
quarante-cinquième  jour,  la  guérison  était  complète.  » 

« Les  mouvemens  de  pronation  et  de  supination  sont  peu 
développés  et  douloureux  ; la  main,  inhabile  à ses  fonc- 
tions, redevient  chaque  jour  plus  apte  aies  remplir,  et 
j’ai  lieu  de  croire  que  les  eaux  thermales  sur  lesquelles 
ce  militaire  a été  dirigé,  lui  auront  été  fort  efficaces.  Il 
existe  une  dépression  très-marquée  à la  partie  moyenne 
de  l’avant-bras , provenant  de  la  perte  osseuse , et  du  rap- 


(1)  Hôtel-Dieu  de  Paris,  Clinique  de  M.  Sanson  : Gazette  des  hôpi- 
tdxn' , etc.,  du  5 janvier  1836 , p.  7. 
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prochement  des  fragmens  vers  le  cubitus  ; rapprochement 
auquel  je  ne  me  suis  pas  opposé  , de  crainte  de  troubler  le 
travail  de  cicatrisation  ; et  d’ailleurs  à quoi  bon  ? puisque  les 
fragmens  ne  pouvaient  pas  se  réunir , n’était-il  pas  avan- 
tageux de  les  laisser  se  rapprocher  du  cubitus  pour  pren- 
dre sur  lui  une  véritable  greffe , un  point  d’appui  et  d’in- 
sertion (1)?  » 

« L’un  des  négocians  les  plus  riches  et  les  plus  recom- 
mandables d’Alexandrie , M.  T***,  reçut  un  violent  coup 
de  pied  de  cheval  qui  lui  fractura  les  deux  os  de  la  jambe 
gauche,  à la  partie  moyenne  , avec  une  forte  contusion.  Le 
membre  fut  mis  dans  un  appareil  ordinaire  , et  l’inflamma- 
tion prévenue  par  l’application  de  la  glace  et  par  une  sai- 
gnée au  bras.  Aucun  accident  ne  se  manifesta;  l’appareil 
fut  renouvelé  plusieurs  fois.  Au  cinquante-septième  jour 
je  l’enlevai.  La  jambe  était  dans  sa  rectitude  naturelle, 
sans  difformité  ni  raccourcissement.  Seulement,  le  cal 
n’ayant  pas  acquis  la  solidité  nécessaire,  ce  que  j’attribuai 
à l’âge  avancé  du  malade  et  à sa  faible  constitution, 
je  remis  un  appareil  contentif,  j’ordonnai  la  continuation 
du  repos,  et  j’envoyai  le  malade  à la  campagne  pour  respi- 
rer un  air  plus  pur.  Et  les  cancans  d’aller!..  Le  vulgaire 
causeur  se  prit  à dire  que  la  saignée  avait  été  faite  à con- 
tre-temps ; que  l’application  de  la  glace  avait  retardé  la 

guérison;  que  l’appareil  avait  été  trop  serré;  que Le 

chapeletdes  que  ne  finirait  pas.  De  la  part  d’hommes  étran- 
gers à la  science  et  frondeurs  par  désœuvrement , ce  lan- 
gage n’a  rien  qui  étonne  ; mais  un  docteur , compatriote  de 
M.  T***,  vint  donner  de  la  consistance  à ces  bruits,  et 
ajouta  gravement  qu’il  se  serait  brûlé  la  cervelle  , s'il  avait 


(d)  Hôpital  d'instruction  d’Alger,  M.  Baudens,  professeur  : Gazetto 
dos  hôpitaux , etc.,  15  septembre  1836  , p.  438. 
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éprouvé  pareil  échec...  — Il  est  probable  qu’il  venait  de 
puiser  ces  inspirations  dans  les  bouteilles  de  porto;  car,  si 
j’en  crois  les  on  dit , il  est  sectateur  de  Bacchus  autant  au 
moins  que  d’Esculape.  » 

« Mais  ce  Yatei  de  la  médecine  manquait-il  de  poudre 
' ou  de  capsules,  alors  que,  grâce  à sa  savante  pratique, 
il  allégeait  chaque  jour  le  poids  du  navire  sur  lequel  il 
était  employé?..  Bien  prit  à l’amiral  Osman-Pacha,  pour 
conserver  ce  qui  restait  de  l’équipage , d’envoyer  noire 
Brownien  administrer  ailleurs  aux  dysentériques  son  punch 
et  ses  macaroni!..  Assurément,  mon  Aristarque  n’est 
pas  l’homme  de  l’association  et  du  progrès....  Quand 
l’Académie  des  deux  nations  et  les  deux  nations  elles- 
mêmes  se  donnent  la  main,  lui,  stationnaire  dans  les 
vieilles  idées  de  nationalité,  s’avise  de  prétendre  que  les 
Français  n’entendent  rien  aux  traitemens  des  fractures.  On 
voit  bien  que  le  cher  homme  n’est  pas  plus  riche  d’érudi- 
tion que  de  succès  dans  sa  pratique.  S’il  avait  seulement 
lu  l’ouvrage  élémentaire  de  Samuel  Cooper,  il  saurait  que 
son  illustre  compatriote  ne  pense  pas  comme  lui.  Pour  ce 
qui  est  de  moi,  ma  réponse  à la  critique  de  M. 
sera  courte;  qu’il  ouvre  les  yeux,  qu’il  voie  : M.  T*** 
marche,  et  il  ne  conserve  de  sa  chute  que  le  souvenir  (1).  » 

Est-il  besoin  de  citer  ici  d’autres  cas  heureux  de  trai- 
lemens  de  fractures  par  l’emploi  du  froid  P nous  les  trouve- 
rions en  grand  nombre  dans  les  ouvrages  ou  dans  la  pratique 
de  MM.  Jossepère  et  fils,  Berard  frères,  Breschet,  Vincent 
de  Kern,  Roux,  Sanson,  Velpeau,  Mayor  de  Lausanne, 
Sédillot  et  Malgaigne  (2),  etc. , sans  parler  de  quelques  faits 


(1)  Ci,ot-Bey  : Auct.  cit .,  Gazette  des  hôpitaux , etc.,  45  mai  4835, 
p.  229. 

(2)  Sédillot  etMALOAiGNE  , jeunes  chirurgiens  de  grande  espérance  ; 
auteurs  de  fort  bons  travaux  sur  divers  points  de  chirurgie  (fractures, 
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qui  nous  sont  propres;  mais  ce  travail  doit  avoirses  bornes, 
et  les  observations  que  nous  avons  relatées  doivent  paraître 
suffisantes  pour  établir  la  conviction  dans  les  esprits  les 
plus  prévenus  contre  un  modificateur  qu’il  ne  sera  désor- 
mais plus  permis  en  chirurgie  comme  en  médecine  , de 
négliger  par  dédain  ou  par  ignorance. 


CONCLUSION  DE  LA  PARTIE  ■ CHIRURGICALE. 


Ce  qui  précède , nous  montre  les  applications  du  froid 
plus  restreintes  en  chirurgie  qu’en  médecine  ; dans  le  trai- 
tement des  lésions  externes,  cet  agent  intervient  ordinaire- 
ment plutôt  comme  auxiliaire  qu’à  titre  de  moyen  essentiel, 
décisif.  Il  est  telle  affection  dite  médicale  que  le  froid  seul 
peut  maîtriser  et  qui  n’exige  point  d’autres  ressources  thé- 
rapeutiques que  l’usage  opportun  du  froid  ; il  n’est  aucune 
maladie  dite  chirurgicale , les  entorses  exceptées,  qui  cède 
auseul  emploi  de  ce  modificateur.  Mais  si,  considéré  comme 
topique , il  n’a  que  des  applications  limitées  et  ne  promet 
au  chirurgien  que  des  résultats  secondaires,  il  conserve  toute 
son  importance  dans  la  médecine  des  blessés  et  des  opérés. 
Il  est  rare  , en  effet , qu’un  désordre  traumatique  de  quel- 
que étendue  , ne  réagisse  point  sur  les  principaux  viscères-, 
l’élude  des  complications  internes  qui  se  joignent  aux  traces 
de  violences  externes  ou  succèdent  aux  opérations,  éclaire 
singulièrement  sur  les  services  que  peut  rendre  en  chirur- 
gie la  médication  réfrigérante.  Qui  ne  sait  avec  quelle  fa- 
cilité s’irrite  à divers  degrés  le  canal  alimentaire  chez  les 
blessés,  chez  les  opérés  ? Tantôt  c’est  la  portion  supérieure, 


luxations  , etc.) , que  nous  regrettons  d’avoir  connus  trop  tard  poin- 
teur rendre,  en  cet  écrit,  la  justice  qui  leur  était  due. 
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tantôt  c’est  la  section  inférieure  de  ce  tube  qui  reçoit  l’ir- 
radiation sympathique  et  la  traduit  par  les  multiples  nuan- 
ces de  la  phlogose  membraneuse.  Si  celte  complication  ne 
se  produit  point  par  le  retentissement  immédiat  de  la  lésion 
traumatique  , elle  se  développe  souvent  plus  tard  sous 
l’influence  de  l’inflammation  secondaire  qui  naît  du  désor- 
dre local  ; les  causes  morales  , les  écarts  de  régime  , le  seul 
séjour  de  l’hôpital  peuvent  y donner  lieu  , et  l’on  peut  dire 
avec  assurance  que  la  plupart  des  blessés  et  des  opérés 
succombent  plutôt  aux  suites  de  cette  irritation  viscérale 
qu’à  la  gravité  même  des  accidens  ou  des  tentatives  opé- 
ratoires. 

Or , c’est  dans  ces  cas  nombreux  que  se  retrouve , avec 
autorité , la  salutaire  indication  du  refroidissement  ; c'est 
ici  que  la  médecine  reflue  sur  la  chirurgie  et  la  déborde 
pour  ainsi  dire  par  l’importance  de  ses  indications..  « Je  le 
pansay , Dieu  le  guarit , >•  ne  peut  plus  être  la  devise  des  chi- 
rurgiens ; leur  oeuvre  ne  se  borne  plus  au  maniement  facile 
des  instrumens  , à l’application  ingénieuse  des  appareils  : 
il  faut  que  leur  regard  aille  au-delà  du  désordre  local  et 
plonge  dans  les  organes  internes  , dont  les  conditions 
dominent  l’issue  de  l’affection  chirurgicale  , et  sollicitent  de 
lui  autant  de  sagacité  que  celle-ci  d’habileté  manuelle.  Pour 
résumer  les  bons  offices  que  le  chirurgien  peut  tirer  de  la 
thérapeutique  réfrigérante , il  faudrait  donc  redire  ici  tous 
ceux  qu’elle  rend  à la  médecine  interne.  L’irritation  du 
tube  digestif  et  de  ses  annexes  est  en  effet , avec  celle  des 
organes  encéphaliques , la  complication  la  plus  ordinaire  des 
accidens  qui  se  présentent  au  chirurgien.  La  gastro-entérite, 
la  méningo-céphalite , l’hépatite  avec  ou  sans  ictère  , la 
colite  si  fréquente  surtout  chez  les  opérés  , sont  autant 
d’occasions  pour  le  déploiement  heureux  des  moyens  ré- 
frigérans.  Le  tétanos , cet  autre  et  formidable  incident  qui 
menace  sans  cesse  les  blessés , peut  en  espérer  quelque 
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chose  ; et , pour  notre  part , nous  regrettons  que  les  prati- 
ciens n’aient  pas  encore  songé  à les  opposer  à la  phlébite: 
si  leur  efficacité  se  révèle  contre  ce  fatal  épiphénomène , 
elle  aidera  à résoudre  le  problème  de  la  résorption  puru- 
lente , considéré  par  les  uns  comme  le  résultat  , par 
les  autres  comme  la  cause  de  l’inflammation  veineuse. 

Le  froid  , envisagé  dans  la  constitution  atmosphérique  , 
élément  saillant  de  certains  climats  , modificateur  général 
de  l’économie  , suscite  une  autre  question  dont  la  solution 
est  d’un  haut  intérêt  en  thérapeutique  chirurgicale  : le  cli- 
mat froid  est-il  plus  favorable  à la  guérison  des  accidens 
traumatiques  , au  succès  des  opérations , que  les  latitudes 
tempérées  ou  chaudes?.  C’est  la  statistique  qui  doit  ici  ré- 
pondre , et  cette  statistique  n’existe  point.  L’expérience  des 
chirurgiens  qui  ont  suivi  nos  armées  à travers  les  contrées 
les  plus  opposées  par  leurs  conditions  météorologiques  , 
pourrait  fournir  d’importantes  données  pour  amener  à fin 
ce  litige  pratique  ; mais  il  ne  faudrait  point  les  puiser  dans 
les  désastres  d’une  campagne  mémorable  où  la  disette  , la 
démoralisation , le  typhus  et  vingt  autres  fléaux  ont  sévi  en 
même  temps  qu’une  température  d’une  rigueur  extrême, 
sur  nos  malheureux  blessés.  Peut-être  la  comparaison  des 
résultats  généraux  recueillis  dans  des  climats  différens , 
sera-t-elle  peu  concluante  ; peut-être  la  statistique  devra- 
t-elle  ici  descendre  dans  le  détail  des  cas  spéciaux  ; l’in- 
fluence du  froid  se  montrera , comme  celle  de  tout  autre 
modificateur  hygiénique  , favorable  à des  conditions  déter- 
minées , fâcheuse  à d’autres  conditions  : certaines  plaies  , 
certaines  opérations,  certains  sujets  gagneront  des  chances 
de  réussite  dans  un  milieu  d’une  température  plus  ou  moins 
basse  ; et  si , en  l’absence  des  faits  suffisans  , nous  sommes 
réduits  à conjecturer  plutôt  qu’à  discuter  les  ell'ets  du  froid 
climatérique  sur  la  santé  des  blessés  et  des  opérés,  il  est 
aisé  néanmoins  d’entrevoir  que  nulle  règle  fixe,  souveraine, 
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ne  pourra  surgir  à cel  égard  des  expérimens  de  la  chirur- 
gie nationale  et  étrangère.. . 

Toutefois , il  nous  semble  résulter  et  des  faits  religieu- 
sement évoqués  , et  de  notre  travail  impartialement  scruté, 
que  si  pour  le  malade  atteint  d’une  affection  externe  ou  in- 
terne , tant  soit  peu  grave , et  par  cela  même  condamné  à 
la  diète  , au  repos  absolu  , etc.,  en  un  mot  à la  privation  de 
la  plupart  de  ses  moyens  de  calorification  ; si , dis-je,  pour 
un  tel  individu,  un  milieu  normal , une  douce  température 
(-j-  15°  R.  environ  pour  l’Européen)  est  nécessaire  à l’ac- 
complissement de  ses  fonctions,,  à la  conservation  de  sa 
puissance  relative  de  réaction..,  les  viscères , les  organes  , 
les  tissus  lésés  ne  sont  pas  moins  favorablement  modifiés 
par  le  froid  local  comme  par  le  froid  général , si  leur  lésion 
présente  ou  conserve  un  certain  degré  d’irritation...  D’ail- 
leurs le  froid  atmosphérique  excessif , dont  on  se  garantit 
plus  facilement  que  de  la  chaleur  extrême , est  loin  de 
provoquer,  soit  dans  le  point  malade  , soit  dans  les  princi- 
paux viscères  , des  réactions  vitales  ou  physico-chimiques 
aussi  violentes  , aussi  dangereuses  que  cette  dernière  ; 
d’où  l’on  doit  inférer,  en  attendant  les  formules  précises  de 
la  statistique,  que  les  températures  très-froides  sont  moins 
directement  contraires  aux  lésions  chirurgicales  que  les 
températures  très-chaudes  ; et  que  , pour  cet  ordre  d’ailé 
rations  comme  pour  celles  dites  médicales  , pour  l’individu 
sain  comme  pour  l’individu  malade,  pour  son  physique 
comme  pour  son  moral , la  température  moyenne  est , 
entre  toutes,  la  plus  favorable.... 


* 


QUATRIÈME  PARTIE. 


>B3*=— 

DU  FROID 

CONSIDÉRÉ  EN  LUI-MÊME. 

§ 336.  Ce  travail  resterait  incomplet , si  le  lecteur  ne 
trouvait  ici  l’indication  des  moyens  qu’il  convient  d’em- 
ployer pour  produire  et  conserver  le  froid.  Il  est  des  cir- 
constances multiples  où  cet  agent  est  instantanément  né- 
cessaire ; il  faut  en  quelque  sorte  l’improviser  : la  chimie 
nous  vient  heureusement  en  aide  , et  sait  nous  mettre  sous 
la  main  des  quantités  de  puissances  réfrigérantes  > qui  suf- 
fisent pour  les  cas  individuels.  Les  ressources  ingénieuses 
et  les  féconds  artifices  de  cette  science  ne  rendent  pas  moins 
importante  néanmoins  la  conservation  du  froid  naturel 
sous  forme  de  glace.  Ce  dernier  objet  constitue  , dans  nos 
grandes  cités  , une  véritable  industrie , grâce  aux  ralïïne- 
mens  de  l’économie  domestique  et  aux  exigences  d’une 
hygiénique  sensualité.  La  conservation  de  la  glace  en  dé- 
pôts plus  ou  moins  considérables , peut  seule  assurer  à la 
thérapeutique  active  des  hôpitaux  , la  libre  dispensation  de 
cet  agent  précieux  dans  les  cas  nombreux  qui  en  sollicitent 
l’emploi.  Les  éludes  qui  conduisent  le  médecin  à 1 exercice 
de  son  art , le  familiarisent  de  bonne  heure  avec  les  notions 
de  physique  et  de  chimie  , desquelles  relèvent  les  procé- 
dés de  conservation  et  de  production  du  froid  ; toutefois  , 
les  progrès  de  ces  deux  sciences  jumelles  les  ont  assez  mo- 
difiés ou  enrichis,  pour  qu’il  ne  soit  pas  inutile  de  les 
mettre  sous  les  yeux  des  confrères  qui  nous  liront  : entrai- 
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nés  par  le  tourbillon  des  intérêts  et  des  affaires , ils  sont 
contraints  trop  souvent  de  sacrifier  aux  sévères  nécessités 
de  la  vie  sociale  le  labeur  intellectuel  qu’exige  incessam- 
ment la  vive  et  rapide  allure  de  notre  science.  Pour  eux 
donc  , aussi  bien  que  pour  les  hommes  du  monde  , que  le 
soin  de  leur  hygiène  privée  ou  l’absence  possible  des  se- 
cours médicaux  doit  fléchir  à la  lecture  de  ce  livre , les 
détails  suivans  réuniront  le  faible  mérite  de  l’exactitude  et 
de  l’opportunité. 


SECTION  UNIQUE. 

DU  FROID  CONSIDÉRÉ  COMME  AGENT  HYGIÉNIQUE  ET  MÉDICO- 

CHIRURGICAL. 

337.  Plus  les  applications  du  froid  sont  nombreuses  et 
utiles , plus  il  est  nécessaire  de  pouvoir  se  le  procurer 
aisément.  L’efficacité  d’un  agent  thérapeutique  est  au  prix 
d’une  administration  opportune.  C’est  en  médecine  pratique 
surtout  que  l’on  peut  dire  : Occasio  prœceps...  Il  est  donc 
indispensable  de  faire  en  sorte  que  cet  agent  soit  toujours , 
et  sous  les  formes  les  plus  multipliées  et  les  plus  convena- 
bles , à la  portée  du  médecin  ou  de  quiconque  en  a besoin 
et  peut  en  user  avec  discernement.  Ce  qui  suit  a pour  ob- 
jet de  satisfaire  à cette  double  condition. 


CHAPITRE  PREMIER. 

DES  DIVERS  MODES  DE  GÉNÉRATION  DU  FROID. 

338.  Depuis  le  rafraîchissement  de  l’air  par  la  ventila- 
tion , par  la  vaporisation  de  l’eau  , etc.,  jusqu’à  la  congé- 
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lation  du  mercure  par  Pelletier  (§  11)  ou  de  l’acide  carbo- 
nique par  M.  Thilorier  (1) , il  existe  une  immense  échelle 


(1)  M.  Thilorier  est  parvenu  , à l’aide’  d’un  appareil  fort  simple , 
à produire  instantanément  et  avec  économie  des  masses  d’acide  car- 
bonique solide  de  quinze  à vingt  grammes  , et  dont  la  chimie  expéri- 
mentale peut  tirer  sûrement  quelque  utilité.  Il  a trouvé  depuis  peu 
un  procédé  bien  préférable  à celui  qu’il  employa  d’abord.  La  boule 
d’un  thermomètre  ayant  été  introduite  dans  le  centre  d’une  petite 
masse  d’acide  carbonique  solide , au  bout  d’une  on  deux  minutes  l’in- 
dex thermométrique  est  devenu  stationnaire  et  a marqué  90°  au  des- 
sous de  zéro.  L’éther  forma  , avec  l’acide  carbonique  solide  , un  mé- 
lange à moitié  liquide  et  de  la  consistance  de  la  neige  à moitié  fondue; 
mais  l’alcool  , en  s’unissant  à l’acide  carbonique  solide  , se  congèle  , 
fait  remarquer  et  produit  une  glace  dure  et  brillante  d’une  demi-trans- 
parence. Cette  congélation  de  l’alcool  anhydre  n’a  lieu  qu’à  son  état 
de  mélange  avec  l’acide  carbonique  solide.  Placé  isolément  et  dans  un 
tnbe  d’argent , au  milieu  d’une  masse  d’acide  carbonique  solide  , l’al- 
cool n’éprouve  aucun  changement  d’état.  Le  mélange  d’alcool  et  d’a- 
cide carbonique  solide  commence  à fondre  à 85°  au  dessous  de  zéro  ; 
et,  à partir  de  ce  point , la  température  ne  varie  plus.  On  peut  obte- 
nir ainsi,  dans  cette  extrême  limite,  un  terme  aussi  fixe  que  celui  qui 
est  donné  par  la  glace  fondante. 

Si,  après  avoir  formé  une  petite  coupelle  d’acide  carbonique  solide, 
on  y verse  dix  à douze  grammes  de  mercure,  on  voit  celui-ci  se  coa- 
guler en  peu  de  secondes , et  persister  à cet  état  tant  qu’il  reste  un 
atome  d’acide  carbonique  solide,  c’est-à-dire  pendant  vingt  ou  trente 
minutes  , si  on  a employé  une  coupelle  de  huit  à dix  grammes.  L’ad- 
dition de  l’éther  ou  de  l’alcool  peut  augmenter  beaucoup  les  effets 
thermomélriques , en  donnant  à l’acide  carbonique  la  propriété  de 
mouiller  les  corps  et  d’adhérer  plus  intimement  à leurs  surfaces.  Un 
volume  d’acide  carbonique  solide,  sur  lequel  on  verse  quelques 
gouttes  d’éther  ou  d’alcool,  devient  capable  de  congeler  quinze  à vingt 
fois  son  p >ids  de  mercure.  La  promptitude  avec  laquelle  s’opère  la 
solidification  du  mercure,  la  masse  sur  laquelle  on  agit,  et  qui  peut 
facilement  dépasser  un  quart  de  kilogramme,  et  la  persistance  de  ce 
changement  d’état , qui  se  maintient  aussi  long  temps  qu’on  le  désire, 
avec  la  seule  précaution  de  placer  le  culot  métallique  sur  une  couche 
d’acide  carbonique  solide  , portent  l’auteur  à croire  que  ce  moyen  de 
solidification  du  mercure  sera  désormais  substitué  à tous  ceux  qui  ont 
été  en  usage  jusqu’ici.  ( Mémoire  de  M.  Thilorier , présenté  à l’ Aca» 
démie  des  sciences  dans  sa  séanco  du  9 octobre  1836.) 
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à parcourir  dans  la  production  des  divers  degrés  de  froid 
artificiel.  A part  les  circonstances  locales  , les  causes  déjà 
indiquées  (§  25)  qui  peuvent  contribuer  à la  production  du 
froid , telles  que  la  nature  du  terrain , l’élévation  du  sol , 
la  disproportion  des  surfaces  liquides  aux  solides  , les 
vents,  etc.,  circonstances  dont  il  est  quelquefois  possible  de 
profiter  et  que  l’art  peut  souvent  imiter,  la  physique  et  la 
chimie  nous  enseignent  un  grand  nombre  de  moyens  de 
production  de  cet  agent.  Ainsi  dans  les  pays  chauds,  on 
abaisse  la  température  des  appartenions  par  les  eourans 
d’air  et  la  vaporisation  de  1 eau , et  on  rafraîchit  ce  liquide 
en  le  renfermant  dans  des  vases  très-poreux  dits  alcarazçs 
(§  36) , dont  il  traverse  incessamment  les  parois  par  l'ellet 
de  la  vaporisation  ; ou  en  le  plongeant  renfermé  dans  un 
vase  bien  bouché  à l’émeril  autant  que  possible  , dans  de 
l’eau  de  puits  et  mieux  dans  un  mélange  d’acide  sulfurique 
et  de  chlorhydrate  de  soude  , etc.  Ainsi  encore , sous  l’in- 
fluence du  refroidissement  de  l’eau  des  vases  occasioné  par 
le  refroidissement  nocturne,  dans  l’Inde  on  obtient  de  la 
glace  en  exposant  pendant  la  nuit , dans  un  endroit  un  peu 
abrité  des  eourans  d’air  horizontaux  , des  vases  larges  peu 
profonds  et  remplis  d’eau , lorsque , par  un  ciel  serein , la 
température  de  l’atmosphère  n'est  que  de  7U  ou  b°  au  des- 
sus de  zéro. 

t Mais  d’un  côté  ces  modes  de  production  de  ia  glace  sont 
d’une  puissance  et  d’une  application  limitées  ; des  condi- 
tions de  localités  s’opposent  quelquefois  à ce  qu'on  l'ob- 
tienne a l’état  naturel  : circonstances  d'autant  plusîàeheuses 
qu  elle  devient  de  jour  en  jour  d’un  usage  plus  général  en 
industrie  comme  en  hygiène  et  en  thérapeutique;  déplus,  la 
clémence  de  plusieurs  hivers  successifs  sous  noire  zone,  peut 
exposer  une  grande  partie  du  continent  européen  à la  disette 
de  celte  précieuse  substance  ; la  science  et  l’art  uni  donc 
un  intérêt  commun  a s’occuper  des  moyens  de  suppléer  ici 
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la  nature,  et  de  parer  à une  véritable  calamilé.  Aussi,  dans  ces 
derniers  temps,  plusieurs  chimistes  distingués  n’ont-ils  pas 
trouvé  indigne  de  toute  leur  attention  et  de  toutes  leurs  lu- 
mières, cetie  grave  question  delà  genèse  du  froid  artificiel. 

« M.  Boutigny  d’Evreux  a publié  dernièrement  une  mo- 
dification d’un  procédé  de  M.  Courdemanehe  pour  la  pré- 
paration de  la  glace  artificielle.  L’appareil  dont  il  se  sert 
est  ainsi  composé  : une  caisse  en  bois  de  chêne  de  treize 

pouces  six  lignes  de  longueur  , de  trois  pouces  de  largeur 
et  de  six  pouces  de  hauteur  (toutes  ces  mesures  prises  en 
dedans  de  la  boîte)  ; 2»  deux  boîtes  en  fer-blanc  construites 
dans  la  même  forme  , mais  ayant  chacune  douze  pouces  de 
longueur  , sept  lignes  de  largeur  et  six  pouces  et  six  lignes 
de  hauteur.  Lu  boîte  en  bois  doit  contenir  le  mélange  fri- 
gorifique, et  les  boîtes  en  fer-blanc  l’eau  que  l’on  veut  con- 
vertir en  glace.  Le  mélange  frigorifique  se  compose  de 
trois  livres  d’acide  sulfurique  affaibli  par  une  addition 
d’eau  et  marquant  41°  au  pèse-acides.  On  peut  arriver  à ce 
résultat  en  mêlant  en  poids  sept  parties  d’acide  sulfurique 
du  commerce  , qui  marque  66  ■,  avec  cinq  parties  d’eau. 
On  devra  faire  ce  mélange  dans  un  vase  un  peu  résistant  , 
tel  qu’un  vase  de  grès  , et  le  faire  lentement  en  raison  de 
la  chaleur  assez  considérable  qui  se  développe  en  celte 
circonstance  , lorsque  le  mélange  sera  revenu  à la  tempé- 
rature de  l’atmosphère , et  il  convient  autant  que  possible 
d’opérer  à une  température  de  trois  degrés  environ  ; on 
verse  cet  acide  dans  la  boîte  à la  dose  de  trois  livres  , puis 
on  y ajoute  quatre  livres  de  sulfate  de  soude  bien  pulvérisé 
et  non  effleuré  ; on  agite  un  instant  ce  mélange  à l'aide 
d’un  bâton  et  on  y plonge  les  deux  boîtes  de  fer-blanc  rem- 
plies d’eau  pure  et  nette  : ces  deux  boîtes  devront  être 
isolées  l’une  de  l’autre  , et  laisser  entre  elles  et  les  parois 
de  la  caisse  un  espace  suffisant  pour  que  le  mélange  puisse 
circuler  autour  d’elles. 
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L’effet  du  mélange  produit  presque  instantanément  un 
abaissement  de  température  de  près  de  treize  degrés  ; au 
bout  de  dix  minutes  , l’eau  contenue  dans  les  boîtes  de  fer- 
blanc  commence  à se  troubler , et  bientôt  des  glaçons  se 
forment  contre  leurs  parois  intérieures  : quinze  minutes 
après , l’eau  des  boîtes  et  le  mélange  frigorifique  étant  ra- 
menés à une  même  température  , il  convient  de  procédera 
un  nouveau  mélange  que  l’on  substitue  au  premier  et  dans 
lequel  les  boîtes  de  fer-blanc  baignent  de  nouveau  ; les 
glaçons  augmentent  de  volume,  et  afin  de  mettre  toute  l’eau 
des  boîtes  en  contact  avec  le  mélange , on  a soin  de  déta- 
cher les  glaçons  en  pressant  les  feuilles  de  fer-blanc  qui 
ferment  le  grand  côté  des  boîtes , et  en  les  rapprochant 
ainsi  l’une  l’autre  ; cette  précaution  est  de  la  plus  grande 
importance  pour  le  succès  de  l’opération.  En  général  , au 
bout  de  quarante  ou  cinquante  minutes  , l’eau  est  complè- 
tement convertie  en  glace.  Si  le  résultat  était  imparfait,  on 
devrait  recourir  à un  troisième  mélange  ; on  obtient  ainsi 
deux  tablettes  d’une  glace  très-pure  et  très-solide  du  poids 
d’une  livre  et  demie  chacune.  Il  est  important,  lorsque  l’on 
opérera  en  été , de  le  faire  à la  cave  et  d’y  laisser  séjour- 
ner quelque  temps  les  instrumens  et  les  substances  avec 
lesquels  on  devra  opérer , afin  qu’ils  puissent  se  mettre  de 
niveau  avec  la  température  de  ces  localités  , qui  est  ordi- 
nairement de  dix  degrés  lorsque  les  caves  sont  pro- 
fondes (1).  » 

« La  congélation  artificielle  de  l’eau  , qui  n’a  qu’un  inté- 
rêt scientifique  dans  les  grandes  villes,  acquiert  une  grande 
importance  pratique  dans  les  localités  où  l’on  ne  peut  se 
procurer  facilement  de  la  glace.  Celle-ci  compte  alors  au 
nombre  des  médicamens  que  l’on  va  demander  au  pharma- 
cien ; c’est  un  besoin  de  la  thérapeutique  qu’il  est  appelé 


(4  ) Journal  dos  connais  s.  môd octobre  4834  , p.  80. 
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à satisfaire.  M.  Malapert  s’est  assuré  par  l’expérience  qu’il 
y a avantage  à laisser  les  vases  dans  lesquels  on  opère  ex- 
posés à l’effet  du  contact  de  l’air  , plutôt  qu’à  les  entourer 
de  linges  mouillés.  Il  a essayé  aussi  quels  étaient  les  bois 
les  plus  favorables  pour  l’emploi , comme  étant  plus  mau- 
vais conducteurs  du  calorique,  et  il  a été  amené  à employer 
de  préférence  des  vases  en  bois  de  peuplier  ou  de  sapin. 
Enfin  il  a voulu  déterminer  quelles  étaient  les  proportions 
les  plus  favorables  d’acide  sulfurique  et  de  sulfate  de  soude, 
dont  on  pouvait  se  servir  , ainsi  que  le  degré  de  dilatation 
de  l’acide  qui  donnait  le  plus  grand  froid.  Il  a employé 
pour  chaque  mélange  deux  onces  de  sulfate  de  soude  cris- 
tallisé et  réduit  en  poudre  , et  il  a obtenu  les  résultats 
suivans  : 

Degrés  de  l’acide  à l’aréomètre.  Abaissement  de  température. 


42° 

de  170»  à 

11», 15 

43° 

19° 

12» 

44» 

17° 

12»,  75 

45° 

14° 

16» 

46» 

17» 

12» 

« L’acide  sulfurique  à 450  dissout  une  plus  grande  pro- 
portion de  sulfate  de  soude  qu’à  4G0  ou  440  et  au  dessous  : 
c’est  ce  qui  explique  l'abaissement  de  température  auquel 
il  donne  lieu.  On  l’obtient  en  mêlant  trois  parties  d'acide; 
à 66°  et  deux  parties  d’eau.  Douze  parties  d’acide  ains 
étendu  dissolvent  dix-sept  parties  et  demie  de  sulfate  de 
soude;  et,  au  moment  où  ladissolulion  se  fait,  le  thermomètre 
descend  de  14  à — 17°,  si  le  sulfate  est  en  poudre  fine. 
L’appareil  où  se  fait  la  congélation  se  compose;  1 0 d’une  boîte 
en  bois  blanc  , dont  les  planches  ont  quatre  lignes  d’épais- 
seur, et  quia  elle-même  quinze  pouces  de  hauteur,  douze 
pouces  de  longueur  et  huit  pouces  six  lignes  de  largeur  ; 
cette  boite  porte  un  couvercle  également  en  bois;  2°  d’une 
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deuxième  boîte  en  fer  blanc,  moins  grande  que  la  première, 
dans  laquelle  elle  doit  entrer  en  laissant  un  intervalle  libre  ; 
on  remplit  cet  intervalle  avec  du  coton  cardé , c’est  dans 
celte  seconde  boîte  que  l'on  met  le  mélange  réfrigérant. 
L’eau  est  congelée  dans  des  moules  en  fer-blanc  peu  épais, 
allongés  et  légèrement  coniques,  que  l’on  tient  plongés 
dans  le  mélange  réfrigérant.  Tout  l’appareil  est  verni  de 
manière  à être  imperméable  à l’eau.  » 

« En  se  servant  de  six  livres  douze  onces  de  sulfate  de 
soude  pulvérisé , et  de  quatre  livres  huit  onces  d’acide  sul- 
furique à 450,  et  en  distribuant  l’eau  dans  deux  moules  qui 
contiennent  chacune  une  livre  d’eau,  on  obtient  deux  livres 
de  glace  en  quarante  minutes.  Si  après  avoir  relevé  la  glace 
on  remet  huit  onces  d’eau  dans  l’un  d’eux,  on  obtient  en 
cinquante  ou  60  minutes  huit  onces  de  nouvelle  glace.  On 
peut  du  reste , en  se  servant  de  vases  plus  grands,  obtenir 
en  moins  de  temps  une  quantité  plus  considérable  de  glace, 
M.  Malaperl  recommande  de  ne  pas  détacher  les  glaçons 
à mesure  qu’ils  se  forment  contre  les  parois  des  moules;  il 
il  a remarqué  qu’alors  les  glaçons  n’étaient  pas  aussi  fermes, 
que  le  pain  déglacé  n’était  pas  aussi  compact  que  lorsqu'on 
laissait  la  congélation  s’opérer  tranquillement.  Il  y a avan- 
tage à se  procurer  ainsi  de  la  glace  très-solide,  parcequ’elle 
met  alors  plus  de  temps  à fondre  en  présence  de  l’air 
chaud  (1).  » 

Je  dois  à la  bienveillante  amitié  de  M.  le  professeur 
Caventou  le  procédé  suivant,  qu'il  a souvent  conseillé  , à 
leur  grande  satisfaction  . aux  personnes  qui  habitent  à de- 
meure ou  séjournent  l’été  à la  campagne  , depuis  qu’il  le 
donna  pour  la  première  fois  au  général  Lamarque , déjà 
atteint  de  la  maladie  à laquelle  il  a succombé,  et  qui  maintes 
fois  l’en  remercia.  « Voici,  m’écrit  ce  chimiste  distingué, 


(1)  Journal  des  connaissances  utiles;  août  1836,  p.  165. 


TRAITÉ  DU  FROID.  683 

un  procédé  qui  ne  m’appartient  point,  mais  dont  j’ai  souvent 
fait  usage  avec  succès  ponr  obtenir  de  la  glace  dans  l’espace 
de  quelques  minutes.  •> 

« % Sulfate  de  soude  en  petits  cristaux,  tel  qu’on  le  trouve 
dans  le  commerce  : Q.  v. 

pulvérisez  grossièrement  le  sel , mettez-le  dans  un  vase  pro- 
fond en  porcelaine , faïence  ou  grès  ; et  ajoutez  de  l’acide 
hydrochjorique  du  commerce  , en  remuant  la  masse  saline 
avec  un  bâton  de  bois  ou  un  tube  de  verre  , de  manière  à 
forme)'  un  tout  demi-liquide.  Plongez  alors  dans  ce  mélange 
le  vase  de  verre  contenant  l’eau  que  l’on  veut  congeler,  ou 
refroidir  à zéro.  Au  bout  d’un  quart  d’heure  au  plus,  l’eau 
se  trouve  glacée , ou  tout  au  moins  à une  température  voi- 
sine de  0°  du  thermomètre.  » 


CHAPITRE  II. 

DES  DEVERS  MODES  DE  CONSERVATION  DU  FROID. 

§ 339.  S’il  est  nécessaire  de  savoir  produire  le  froid,  il 
ne  l’est  pas  moins  de  savoir  le  conserver.  Les  moyens  que 
l’expérience  nous  recommande  pour  atteindre  ce  dernier 
but,  sont  d’une  exécution  aussi  facile  que  peu  dispendieuse  : 
les  vulgariser,  c’est  travailler  à la  propagation  de  la  médecine 
réfrigérante.  Quand  on  considère  les  nombreux  avantages 
qu’elle  fournit , et  la  facilité  d’en  multiplier  et  d’en  con- 
server la  base,  on  ne  sait  s’il  faut  s’étonner  ou  s’indigner 
de  la  pénurie  de  glace  qui  existe  souvent  dans  les  grands 
établissemcns  hospitaliers.  La  nature  et  l’art  noin  livrent 
abondamment  cette  substance  -,  des  procédés  simples  nous 
en  assurent  la  manutention  : c’est  par  un  bienfait  providentiel 
qu’il  nous  est  ainsi  donné  de  produire  ou  de  garder  sous  main 
les  moyens  les  plus  simples  et  les  plus  efficaces  à la  fois  que 
nouspuissions  diriger  contre  l’immense  sériedes  maladiesde 
notre  espèce  ; car  en  économie  domestique  comme  en  éco- 
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nomie  politique,  il  ne  suffit  pas  de  créer...  Je  ne  repro- 
duirai donc  point  ici  ces  raisonnemens,  et  je  me  bornerai  à 
extraire  du  recueil  qui  me  semble  (fidèle  à son  titre)  s’être 
le  plus  utilement  occupé  de  cette  question,  les  divers  pro- 
cédés qu’il  enseigne  pour  la  résoudre. 

« Glacière  de  ménage.  — L’appareil  'est  très-simple  : 
Prenez  une  futaille  vieille  ou  neuve  , peu  importe  , faites  la 
bien  relier  ; au  fond  de  cette  futaille,  égalisez  deux  à trois 
pouces  de  charbon  en  poudre.  Dans  cette  première  futaille 
mettez-en  une  autre  de  moitié^de  capacité  , de  manière  à 
pouvoir  intervaller  entre  les  deux  , et  tout  au  pourtour 
également  de  chaque  côté  , deux  pouces  de  charbon  en 
poudre.  Cette  seconde  futaille  intérieure  doit  être , lors- 
qu’elle est  mise  en  place , de  trois  pouces  moins  élevée 
que  celle  qui  la  contient , afin  de  pouvoir  y placer  un  cou- 
vercle. Ce  couvercle  est  d’une  confection  facile  ; du  bois  de 
trois  lignes  d’épaisseur  suffit.  Faites  deux  fonds  pareils  , 
percez  l’un  des  deux  seulement  d’un  trou  de  deux  pouces 
de  diamètre.  Réunissez  ces  deux  fonds  en  les  tenant  à dis- 
tance de  deux  pouces  au  moyen  de  petits  tasseaux  assujétis 
par  des  pointes  , et  achevez  ensuite  l’assemblage  , en 
clouant  au  pourtour  une  bande  de  fer  blanc  ou  de  zinc  , 
large  de  quatre  pouces,  de  manière  à ce  que  cette  feuille  , 
qui  fera  saillie  sur  l’une  des  faces  du  fond , puisse  , par  cet 
effet , entrer  dans  la  poussière  de  charbon  et  s’opposer  plus 
efficacement  à la  communication  de  l’air  extérieur.  Vous 
aurez  eu  soin  de  fermer  la  saillie  de  zinc  du  côté  dont  le 
fondn’apasétépercé. Cette  ouverture étantdestinée  àl’usage 
suivant  : d’abord  à l’introduction  du  charbon  en  poudre 
dans  l’intérieur  de  ce  couvercle  , et  ce  but  rempli , un  bou- 
chon de  bois  formant  saillie,  servira  de  poignée  pour  ouvrir 
et  fermer  cette  glacière  de  ménage . » 

« Glacières  usuelles.  — La  glace  fait  partie  de  l’hy- 
giène ; la  médecine  nouvelle  en  recommande  souvent  l’em- 
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ploi  ; elle  entre  dans  l’économie  usuelle  comme  mode  de 
conservation  des  alimens  ; et , dans  l’économie  rurale , elle 
sera  bientôt  appelée  à protéger  les  vers  à soie  contre  les 
grandes  chaleurs  qui  en  détruisent  des  quantités  si  consi- 
dérables. La  conservation  delà  glace  coûtant  si  peu  , on  ne 
s’explique  pas  comment  la  plus  grande  partie  des  villes  de 
France  est  dépourvue  de  glacières  ; c’est  le  fait  d’une  né- 
gligence ou  d’une  ignorance  municipale  sans  excuse , sur 
lesquelles  il  suffira  sans  doute  d’appeler  l’attention  publique 
pour  déterminer  les  villes  à mettre  la  construction  des  gla- 
cières au  rang  des  établissemens  utiles,  partout  où  l’indus- 
trie n’en  aura  pas  déjà  fait  une  branche  de  spéculation,  etc.» 

Fig.  4. 


« Voici , pour  des  glacières  particulières  , un  des  modes 
les  plus  simples,  garanti  par  trois  années  d’expérience. 
Nous  en  devons  la  communication  à M.  le  comte  de  Lam- 
berty.  A l’ombrage  de  plantations  ou  d’un  bâtiment  élevé  , 
creusez  une  fosse  circulaire  de  douze  pieds  de  diamètre  et 
de  quatre  pieds  de  profondeur  , et  jetez  régulièrement  au- 
tour du  cercle  la  terre  sortie  de  la  fouille  pour  en  garnir 
plus  tard  le  pied  de  la  toiture  en  chaume.  » 
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« Au  milieu  de  cette  glacière , pratiquez  un  puisard  de 
trois  à quatre  pieds  de  diamètre  et  autant  de  profondeur , 
afin  de  faciliter  la  filtration  de  l'eau  produite  par  la  fonte 
inévitable  d'une  partie  de  la  glace.  Au  fond  de  la  glacière, 
placez  un  lit  de  fagots  d’épines.  Lorsque  les  gelées  auront 
amené  la  glace  à deux  ou  trois  pouces  d’épaisseur  , com- 
mencez à emmagasiner.  Placez  les  morceaux  de  glace  le 
plus  régulièrement  possible  les  uns  à côté  des  autaes  ; ache- 
vez de  remplir  les  intervalles  avec  de  la  neige  ou  de  la 
glace  bien  pilée , et  versez  sur  chaque  lit  trois  arrosoirs 
pleins  d'eau  pour  opérer  la  soudure  de  la  masse.  Continuez 
à empiler  avec  la  même  régularité  jusqu’au  niveau  du  point 
A de  la  première  figure  : à cette  hauteur  et  en  face  de 
l’ouverture  destinée  à la  glacière , placez  à la  suite  l’une 
de  l’autre  sur  la  glace  , deux  barriques  défoncées  pour  y 
conserver  au  besoin  les  alimens  que  vous  avez  à conserver. 
Continuez  à remplir  de  glace , et  à forme  arrondie  comme 
l’indiquent  les  traits  delà  figure  première.  La  couche  su- 
périeure doit  être  parfaitement  remplie  dans  tous  ses  vides; 
et , si  le  temps  est  bien  prononcé  au  froid  , n’hésitez  pas  à 
arroser  pour  former  une  croûte  résistante.  La  glace 
ainsi  disposée  , recouvrez  d’une  couche  de  paille  d'un  pied 
d’épaisseur,  soutenue  par  des  perches,  en  quantité  suffisante 
pour  que  cette  première  toiture  ne  s’écroule  pas  à mesure 
de  la  consommation  de  la  glace.  » 

« La  figure  2 indique  l’assemblage  des  perches  sur  la- 
quelle devra  s’établir  la  deuxième  toiture  en  chaume,  selon 
la  méthode  ordinaire.  » 
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Fig.  2. 


« Enfin  la  troisième  figure  représente  la  glacière  parfaite. 
C’est  alors  que  la  terre  , jetée  en  réserve  sur  les  bords  de 
la  glacière,  va  trouver  son  emploi.  Tout  le  pourtour  de 
cette  toiture  en  paille  sera  recouvert  en  terre , à deux 
pieds  d’épaisseur  ; et  celte  terre  , bien  tassée  et  toujours 
élevée  en  talus  à la  plus  grande  hauteur  possible  , proté- 
gera long-temps  la  glacière  contre  l’ardeur  du  soleil  ; si 
surtout , après  avoir  bisé  la  terre  , on  peut  lui  donner , à 
peu  de  frais,  une  couleur  blanchâtre.  — L’entrée  de  tou- 
tes les  glacières  doit  être  à l’exposition  du  nord  ; il  faut 
avoir  soin  d’y  ménager  deux  portes , et  de  n’y  entrer 
qu’avant  le  lever  et  après  le  coucher  du  soleil.  — La  gla- 
cière décrite , protégée  par  quelques  arbres  , a suffi  , 
depuis  trois  ans , aux  besoins  de  la  maison  de  M.  de 
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Lamberty  ; les  alimens  crus  ou  cuits  s’y  conservent  par- 
faitement quinze  à vingt  jours.  » 


Fig.  3. 


« Conversion  des  puits  inutiles  en  glacières  : Les  ge- 
lées étant  survenues , il  faut  se  hâter  d’empiler  de  la  glace 
sur  un  plancher  établi  à deux  pieds  au  dessus  du  niveau 
le  plus  élevé  des  eaux  de  puits  ; de  porter  ensuite  cet 
emmagasinage  jusqu’à  quatre  pieds  au  dessus  du  niveau  du 
sol  : à celte  hauteur , couvrir  d’une  couche  de  paille  de 
six  pouces , poser  un  second  plancher  sur  la  paille,  et  pilon- 
ner à force  de  la  terre  fraîche  jusqu’à  la  margelle  du 
puits,  etc.  — line  des  conditions  importantes  du  succès, 
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consistera  à laisser  la  glace  tassée  dans  le  puits  jusqu’au 
mois  de  juillet,  époque  de  la  consommation.  Alors  surtout, 
il  faudra , à six  pieds  de  distance  de  la  glacière,  percer  une 
ouverture  de  neuf  pieds  de  profondeur  sur  trois  pieds  de 
large.  A ce  niveau , ouvrez  une  galerie  souterraine  de  trois 
pieds  de  diamètre  pour  arriver  en  communication  avec  la 
glacière:  nous  supposons  nécessairement  que  tous  ces  tra- 
vaux s’exécutent  dans  les  terrains  solides , puisque  autre- 
ment il  y aurait  danger.  Ces  fouilles  exécutées,  on  les  as- 
surera au  moyen  économique  de  futailles  placées  les  unes 
sur  les  autres  ; méthode  simple,  au  moyen  de  laquelle  nous 
avons  vu  établir  des  puits  dans  beaucoup  de  localités  ; on 
trouve  partout  des  barriques  vides  d’essence  , très-propres 
à cet  usage.  On  assurera  par  le  même  moyen  la  galerie 
horizontale  conduisant  à la  glacière,  pour  prévenir  le  cas. 
de  l’éboulement  des  terres.  Toutes  ces  précautions  prises, 
la  galerie  souterraine  devra  , à ces  deux  extrémités  , être 
fermée  par  deux  portes  et  deux  bouchons  de  paille.  L’ou- 
verture perpendiculaire  servant  de  descente  , sera  fermée- 
à plat  par  un  épais  paillasson,  et  en  outre  , enclose  et 
recouverte  par  une  chaumière  bien  fournie  , dans  laquelle; 
on  ne  pénétrera  qu’avant  et  après  le  coucher  du  soleil , et 
par  une  ouverture  au  nord.  » 

« Résumé  : 1°  Dans  les  terrains  et  les  lieux  bas  et  humides, 
il  n’y  a de  moyen  de  conservation  de  la  glace  qu’à  l’aide 
de  la  citerne  avec  pompe  d’épuisement,  dont  nous  don- 
nons  aujourd’hui  la  description  ; 2°  dans  tous  les  ter- 
rains solides  et  élevés  , la  construction  d’une  glacière  est: 
toujours  possible  sans  maçonnerie  ; il  suffit , après  avoir 
disposé  le  fonds  comme  il  a été  exposé  plus  haut , de  tas- 
ser la  glace  en  garnissant  le  pourtour  d’un  peu  de  paille 
3'’  une  glacière  carrée  de  six  pieds  de  toutes  faces  sur 
dix-huit  pieds  de  profondeur,  suffisant  à la  consommation 
d’une  forte  maison  , n’exige  qu’un  simple  mouvement  de- 
terre  de  soixante  francs  au  plus  ; 4°  enün , après  avoir  re*- 


590  TRAITÉ  DU  FROID. 

couvert  l'ouverture  de  quelques  solives  et  d'un  plancher 
goudronné , remis  et  tassé  en  talus  sur  le  plancher  toute 
la  terre  sortie  de  la  fouille  , il  suffit  tous  les  ans  d'un  pas- 
sage d’homme  au  milieu  de  ce  talus  pour  renouveler  la 
glacière  sans  détruire  la  butte  entière.  Donc  une  glacière 
qui  contient  trois  toises  cubes  de  glace  peut  ne  coûter  que 
cent  cinquante  francs , et  rapporter  annuellement  une 
somme  égale  au  capital  déboursé.  » 

« M.  Belanger,  architecte,  a fait  avec  succès,  dans  le 
département  de  l’Eure , l’application  des  moyens  que  nous 
avons  indiqués  pour  la  formation  d’une  glacière  de  ménage  ; 
il  suffira  de  rapprocher  la  description  qu’il  en  donne  , et 
que  nous  reproduirons,  de  celle  que  nous  avons  publiée  : » 
« Ayez  une  tonne  comme  celles  qui  servent  à transporter 
de  l’huile  de  Marseille  chez  les  épiciers , et  qui  sont  cer- 
clées en  fer.  Faites  défoncer  cette  tonne  par  le  haut , et 
pratiquez  par  le  bas  et  le  milien  un  trou  de  la  grandeur 
d’un  bouchon  de  liège  ; introduisez-y  une  tinette  de  bois , 
de  forme  à peu  près  semblable  à celles  qui  servent  à battre 
le  beurre , excepté  qu’il  la  faut  d’un  tiers  plus  large  et  plus 
haute  ; posez-la  sur  deux  pièces  de  bois  en  forme  de  petits 
chantiers , qui  empêchent  que  son  fond  ne  touche  à celui  de 
la  tonne  ; et  quand  celtë  tinette  sera  bien  établie , faites 
remplir  les  intervalles  de  la  tinette  à sa  circonférence  ; et 
le  fond  de  la  tonne  , de  charbon  pilé  ou  écrasé.  Coiffez  la 
tinette  d’un  couvercle  qui  se  lève  au  moyen  d’une  poignée, 
et  qui  contienne  en  dessous  un  ou  deux  crochets,  pour  at- 
tacher, par  suspension , les  bouteilles  ou  tout  autre  objet 
qu’on  veut  faire  rafraîchir.  Sur  ce  couvercle , mettez  un  sac 
de  deux  pieds  carrés , également  rempli  de  poussière  de 
charbon  , et , pardessus  le  tout , un  second  couvercle  qui 
ferme  l’orifice  de  la  tonne.  » 

« La  tinette  étant  remplie  de  glace  pilée , ou  de  neige 
bien  foulée , dans  le  temps  des  dernières  gelées  on  place 
la  tonne,  ainsi  disposée,  dans  une  cave  très-fraîche,  de 
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manière  à ce  qu'elle  soit  enfoncée  dans  la  terre  des. quatre 
cinquièmes  de  sa  hauteur.  Les  terrains  humides , ou  qui 
pourraient  être  baignés  par  l’eau , ne  sont  pas  propres  à la 
conservation  de  cet  appareil  ; les  terrains  sableux  convien- 
nent beaucoup  mieux.  Chaque  fois  qu’on  veut  avoir  du  li- 
quide à la  glace , on  lève  le  premier  couvercle  de  la  tinette  5 
on  suspend , par  un  cordon , sa  bouteille  au  crochet  du 
couvercle , et  on  referme  le  tout  pendant  une  demi-heure  : 
ce  temps  suffit  pour  obtenir  le  plus  grand  degré  de  froid. 
On  peut  mettre  quatre  ou  cinq  bouteilles  à la  fois  ; on  peut 
glacer  également  un  plat  de  crème , de  gelée  de  fruits  ou 
d’autres  friandises  demi  liquides , en  les  plaçant  sur  une 
toile  en  forme  de  suspensoire , dont  les  cordes  s’attachent 
aux  crochets  du  couvercle.  Si  l’on  veut  que  l’opération  ob- 
tienne une  parfaite  réussite  , il  faut  avoir  soin  de  fermer 
exaciement  toute  communication  de  l’air  extérieur  avec  la 
glace.  Une  soupape  pratiquée  au  fond  de  la  tinette , est 
indispensable  pour  faciliter  l’écoulement  de  l’eau  de  la 
glace  qui  se  fond.  On  fera  bien  de  peindre  à l’huile  , au 
noir  de  charbon  et  à plusieurs  couches  , à l’extérieur  , les 
douves  de  la  tonne  , pour  lui  donner  plus  de  durée.  » 

« Voici  une  autre  forme  de  glacière  économique  , exécu- 
tée dans  le  département  de  la  Moselle.  Sa  forme  est  abso- 
lument celle  d’un  œuf  dont  le  gros  bont  serait  enfoncé  en 
terre  ; la  partie  exhaussée  a dix-huit  mètres  de  diamètre , 
trois  pieds  six  pouces  de  profondeur,  et  le  cône  intérieur 
qui  forme  la  toiture  , douze  pieds  de  hauteur.  Au  milieu  de 
la  partie  creusée  en  terre , on  pratique  un  puisard  de  trente 
pouces  de  profondeur  et  de  trente-six  de  diamètre.  Ce 
creux  est  destiné  à recevoir  les  filtrations  de  l’eau  et  de  la 
glace.  Si  le  terrain  est  argileux,  il  est  nécessaire  d’établir 
un  déehargeoir  ou  puisard , en  pratiquant  un  petit  canal 
pour  faciliter  l'écoulement  des  eaux  ; mais  si  la  position  du 
local  s’y  oppose,  c’est-à-dire  si  le  terrain  n’a  aucune  pente, 
alors  on  construira  l’échafaudage  de  la  glacière  entièrement 
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hors  de  terre , et  on  couvrira  la  base  à la  hauteur  indiquée; 
au  moyen  du  transport  d’autre  terre  prise  dans  le  voisinage, 
de  manière  qu’elle  soit  enfoncée  de  trois  pieds  six  pouces. 
On  place  plusieurs  morceaux  de  bois  sur  le  puisard,  afin 
que  la  glace  ne  puisse  pas  y toucher  et  empêcher  la  filtra- 
tion. On  garnit  les  parois  de  la  parlie  qui  est  en  terre  d’une 
épaisseur  de  quatre  à cinq  pouces  de  paille.  On  dispose 
ensuite  le  couvercle  en  forme  de  cône  avec  des  perches,  à 
la  distance  d’environ  deux  pieds , réunies  par  le  haut.  C’est 
sur  les  perches  qu’on  établit  la  toiture  en  paille  ; à l’un  des 
côtés,  le  plus  opposé  au  soleil , on  pratique  une  porte  qui  a 
la  forme  d'une  fenêtre  en  mansarde  ; cette  porte  est  fermée 
au  moyen  de  deux  paillassons.  C’est  par  cette  porte  qu’on 
introduit  la  glace , et  par  des  ouvertures  que  l’on  fait  mo- 
mentanément dans  le  cône , afin  de  la  remplir  jusqu’au 
sommet.  On  a soin  de  recouvrir  la  glace  d’une  couche  d’en- 
viron trois  pouces  de  balle  de  blé  , et  de  mettre  par  dessus 
celte  balle  le  plus  de  paille  possible , c’est-à-dire  de  remplir 
l’intervalle  qui  se  trouve  entre  la  glacière  et  la  couverture.» 

« On  voit  par  ce  détail  que  le  plus  petit  propriétaire  peut 
trouver,  à peu  de  frais,  dans  les  champs  qu’il  cultive,  les  ma- 
tériaux nécessaires  pour  construire  une  semblable  glacière, 
sans  avoir  le  soin  de  recourir  à des  hommes  de  l’art  pour  les 
mettre  en  œuvre.  En  cet  état,  la  glace  se  conserve  parfaite- 
ment d’une  année  à une  autre.  Dans  les  campagnes  qui  man- 
quent d’eau  en  été , les  habi  tans  ne  boivent  que  des  eaux  crou- 
pies et  malsaines;  de  quelle  ressource  ne  seraient  point  alors 
des  glacières  qui  coûtent  si  peu  à établir , et  qui,  par  consé- 
quent , sont  à la  portée  des  personnes  les  moins  aisées  (1).  » 


(d)  Journal  des  connaissances  utiles  : Nécessités  et  avantages  de 
l’établissement  d’une  glacière  dans  tontes  les  villes  qui  en  sont  dé- 
pourvues; t.  I,  p.  460  ; t.  II,  p.  231.  — Février  et  mars  1834,  p.  57 
et  65  ; mars  et  octobre  1835,  p.  67  et  291. 
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Gastrite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la  ). 

205 

341 

— Chronique  ( Influence  sur  les  poumons  de  la  ). 

230 

410 

Gaz  ( Influence  du  froid  atmosphérique  sur  les  ). 

37 

66 

1 

Général  ou  local(Variation  d’action  physique  et  physio- 
logique du  froid  prophglactiquo  , suivant  qu’il  est  ). 

142 

235 

— ( Variation  d’action  du  froid  curatif  , etc.). 

176 

2SS 

Gengivite  ( Action  du  froid  curatif  médical  dans  la  ) 

202 

234 
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Génitales  ( Influence  physique,  physiologique  et  patho- 
logique du  froid  atmosphérique  sur  les  fonctions  ).  99 

Gestation  ( Dito  sur  la  ).  401 

Glace  ( Variation  d’action  physique  et  physiologique  du 
froid  prophylactique  , suivant  son  état  de).  136 

— (Variation  d’action  du  froid  curatif , etc.  ).  170 

Glacières(Des  divers  modes  de  conservation  du  froid, ou).  339 
Gourmandises  (Effets  dangereux  de  la  ).  404 

Goût  ( Influence  du  froid  atmosphérique  sur  le).  104 

— (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les  névrosés  du).  282 
Goutte  ( Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  193 

— ( Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  la  ).  316 

Grippe  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  227 

H. 


Habitudes  ( Variation  d’action  du  froid  atmosphérique , 
considérée  sous  les  rapports  physique,  physiologique 
et  pathologique , sur  les  animaux  et  spécialement  sur 


l’homme , suivant  leurs).  111 

— ( Variation  d’action  du  froid  prophylactique  , etc.  ).  149 

— (Variation  d’action  du  froid  curatif  etc.  ).  183 

Hématémèse  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P).  293 
Hématurie  ( Action  du  froid  curatif  médical  dans  1’  ).  295 

Hémicrânie  ( Action  dn  froid  curatif  médical  dans  1’).  272 

Hémoptysie  ( Action  du  froid  curatif  médical  dans  1*  ).  292 

Hémorrhagies  en  général  ( Action  du  froid  curatif 

médical  dans  les).  290 

— intestinales  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les).  294 

— de  la  peau  ( Action  du  froid  curatif  médical  dans 

les).  • 297 

— internes  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les  ).  298 
Hémorrhoïdes  ( Action  du  froid  curatif  chirurgical 

dans  les).  32(j 

Hépatite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  1’  ).  216 

Hernies  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les).  329 


Heures  du  jour  (Variation  d’action  du  froid  prophylac- 
tique, considérée  sous  les  rapports  physique  et  physio- 
logique, sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l'homme, 
suivant  les).  ^ 

Histoire  d’une  dame  qui  .depuis cinq  années,  vit  de  li- 
quides ( eau , lait  et  bouillon  ).  205 

Hivernans  ( des  ).  07 

— 73 

Homme  (Conditions  d’études  des  modificateurs  et  de  1’;.  5 


137 

144 

224 
280 
683 
148  1 
148 
519 
318 
570 
393 


177 

246 

300 

531 

532 
505 
530 

529 

532 

53S 

539 

589 

371 

603 


257 

342 

91 

93 

18  % 
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§ 

Homœopathie  ( Opinion  de  l’auteur  touchant  1’  ).  5 

Humide  ( du  froid  ).  18 

— atmosphérique  (Influence  physique  , physiologique 

et  pathologique  sur  le  règne  animal  , du  froid).  78 

Hydrocèle  ( Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  P ).  319 
Hydrocéphale  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P).  241 
Hydrophobie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P).  258 

— (causée  par  la  morsure  de  l’homme  sain  ).  331 

Hydropisies  (Action  du  froid  curatif  médical  dansles).  301 

— (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les).  319 

Hygiène  ( Variation  d’action  du  froid  atmosphérique , 

considérée  sous  les  rapports  physique,  physiologique 
et  pathologique,  sur  les  animaux  et  spécialement  sur 
l’homme  , suivant  leur).  111 

Hypertrophies  du  cœur  (Action  du  froid  curatif  médi- 
cal dans  les  ).  233 

Hypochondrie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P).  286 
Hystérie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P ).  284 

I. 

Ictère  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P).  217 

Immersions  (des)  en  hygiène.  133 

— (des)  en  thérapeutique.  167 

Incube  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P).  279 

Inflammation  (Nature  et  source  de  P).  3 

— ld.  187 

— (Le  froid  est  le  meilleur  antidote  de  P).  3 

— (Il  faut  se  hâter  d’attaquer  P).  3 

Inflammations  aiguës  et  chroniques  (Action  du  froid 

curatif  médical  dans  les).  1S7 

(Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les).  305 

Inflammations  spécifiques  (Action  du  froid  curatif 
médical  dans  les).  .247 

Influenza  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P)  227 
Injections  (des)  en  hygiène.  127 

— (des)  en  térapeuthique.  161 

Innervation  (Influence  du  froid  atmosphérique,  con- 
sidérée sous  les  rapports  physique,  physiologique  et 
pathologique  , sur  P).  98 

Inorganique  (Dito  sur  le  règne).  29 

Intensité  (Variation  d’action  du  froid  prophylactique  , 
considérée  sous  les  rapports  physique  et  physiolo- 
gique, suivant  son).  137 

— (Variation  du  froid  curatif,  etc.).  172 


P.  N. 
17  1 
45 

100 

581 

445 

475 

647 

545 

581 


177 

423 

526 

521 


373 

214 

277 

517 

12 

306 

13 

12  1 

306 

549 

450 

393 

212 

269 


•134 

59 


230 

283 
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§ 

— (Le  froid  atmosphérique  augmente-t-il  ou  diminue-t- 
il  d’).  173  285  1 

Intérieurement  ou  extérieurement  (Variation  d’action 


du  froid  'prophylactique  , considéré  sous  les  rapports 
physique  et  physiologique  sur  les  animaux  et  spé- 


cialement  sur  l’homme,  suivant  qu’il  est  administré). 

141 

234 

— (Variation  d’action  du  froid  curatif,  etc.) 

175 

287 

Intestinales  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les  hé- 

morrhagies). 

294 

532 

Intestins  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les  né- 

vroses des). 

280 

518 

Introduction. 

1 

11 

Irrigations  (des)  en  hygiène. 

131 

214 

— (des)  en  thérapeutique. 

165 

273 

Irritabilité  (Définition  de  1’). 

81 

106  1 

— Elle  est  en  raison  de  l’élévation  de  la  température. 

12 

35 

Irritation  (La  boussole  du  praticien  est  la  loi  de  1’). 

6 

19  1 

Ischurie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  1'). 

220 

374 

Ivresse  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  1’). 

261 

491 

J. 

Jaune  (Action  dn  froid  curatif  médical  dans  la  fièvre). 

249 

452 

Jaunisse  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

217 

373 

L. 


lactation  (influence  du  froid  prophylactif,  considérée 


sous  les  rapports  physique  et  physiologique  sur  la).  402  144 
Xeucites  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les),  496  321 
liquides  (Influence  physique  du  froid  atmosphérique 

sur  les).  ( 33  62 

lotions  et  ablutions  (des)  en  hygiène.  128  213 

— (des)  en  thérapeutique.  162  271 

Loupes  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les).  324  588 
luxations  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans 
les).  334  659 

M. 


Malade  (Variation  d’action  du  froid  atmosphérique , 
considérée  sous  les  rapports  physique , physiologique 
et  pathologique,  sur  l’homme  sain  ou).  114  191 

Maligne  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la  fièvre).  212  362 
Manie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  239  442 
Mariage  (Influence  des  climats  sur  le).  1Ü0  142 

46 
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Médecin  (caractère^u  vrai). 

Médecine  (Elle  varie  suivant  les  climats). 

— (Il  reste  encore  beaucoup  à faire  en). 

— Quand  elle  a semblé  plus  utile  ou  moins  nuisible). 

Médical  (Du  froid  curatif). 

Mélæna  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  le). 

Ménespausie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Méningite  aiguë  ( Action  du  froid  curatif  médical 
dans  la). 

— sub-aiguë  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

—chronique  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

— ventriculaire  ou  central  (Action  du  froid  curatif 
médical  dans  la). 

— rachidienne  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Méningo-gastrique  (Action  du  froid  curatif  médical 
dans  la  fievre). 

Ménorrhagie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Métempsychose  (La  véritable). 

Météorologie  (Réflexions  touchant  la). 

Méthode  synthétique  de  classement  et  d’induction  de 
faits  scientifiques. 

Métrite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Métrorrhagie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Miélite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Migraine  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Miliaire  ou  Millet  (Action  du  froid  curatif  médical 
dans  la  fièvre). 

Mimique  ou  Actions  d’expression  (Influence  du  froid 

atmosphérique  sur  la). 

Modéré  (Du  froid). 

— (Influence  du  froid  sur  le  règne  animal). 

Modifications  (Conditions  de  l’étude  profitable  des  ). 

Moelle  (Son  action  dans  les  végétaux). 

Monde  ( Caractères  différentiels  entre  le  monde  anté- 
rieur et  le  monde  actuel). 

Moral,  etc.  (Influence  du  froid  atmosphérique  sur  le). 

Morsures  des  serpens  venimeux  (Action  du  froid  cu- 
ratif médical  dans  la). 

Mouvement  (variation  d’action  du  froid  atyiospliérique , 
considérée  sous  les  rapports  physique,  physiologique 
et  pathalogique,  sur  les  animaux  et  spécialement  sur 
l'homme , suivant  qu’ils  sont  en  repos  ou  en). 

Muqueuse(  Action  du  lroid  curatif  médical  dans  la  fièvre). 


S 

P.  N. 

5 

17 

12 

37 

7 

20 

4 

14  2 

186 

304 

293 

531 

296 

533 

23S 

433 

239 

442 

240 

444 

241 

445 

244 

447 

210 

361 

296 

533 

100 

139 

26 

s 

56  1 

7 

21  3 

221 

385 

296 

533 

244 

447 

272 

505 

257 

473 

105 

152 

19 

47 

19 

102 

5 

18 

55 

82  1 

21 

50  2 

106 

156 

259 

747 

112 

211 


184 

362 
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N. 

S 

Nature  (Influence  du  froid  atmosphérique  sur  toute  la).  27 
Neige  (Variation  d’action  du  froid  pophylactique , consi- 
dérée sous  les  rapports  physique  et  physiologique, 
sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme , suivant 
son  état  de).  435 


— (Variation  d’action  dn  froid  curatif , etc.)  169 

Néphrite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  222 
Neurite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  245 

Nerveux  (Influence  du  froid  atmosphérique  sur  le  sys- 
tème). 57 

— (Fonctions  du  système).  60 

Névralgies  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les).  246 

— viscérales  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les).  281 
Névropathie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  286 
Névroses  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les).  271 


— des  centres  nerveux  (Action  du  froid  curatif  médi- 


cal dans  les).  272 

— convulsives  (Action  du  froid  curatif  médical  dans 

les  ).  276 

— des  appareils  circulatoire  et  respiratoire  (Action 

du  froid  curatif  médical  dans  les).  279 

— de  l’appareil  digestif  (Action  du  froid  curatif  mé- 
dical dans  les).  280 

— des  organes  des  sens  (Action  du  froid  curatif  médical 

dans  les).  282 

— des  organes  sexuels  (Action  du  froid  curatif  médical 

dans  les).  283 

Nutrition  (Influence  du  froid  atmosphérique  , considéré 
sous  les  rapports  physique  , physiologique  et  palho- 
logi«ue  , sur  les  fonctions  de).  89 

Nymphomanie  (Action  du  froid  curalif  médical  dans 
la|).  285 

O. 
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58 


223 

279 

389 

447 

83 

86  1 

448 
519 
526 

504 

505 
509 

517 

518 

519 

520 


116 


522 


Obstacles  au  cours  du  sang  (Action  du  froid  curatif 


médical  dans  les).  233  423 

Odorat  (Influence  du  froid  atmosphérique  suri’).  104  147 

— (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les  névroses 
de  l’).  282  519 

Œdème  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  1’).  319  581 

Oiseaux  (Causes  de  la  résistance  au  froid  des).  71  92  2 

Ophthalmie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  1’  ).  199  328 
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§ 

P. 

N. 

Orages , etc.  (Causes  des). 

22 

52 

2 

Organes  (Composition  textulaire  des). 

58 

84 

1 

— (Propriétés  des). 

64 

88 

1 

Organique  ou  Végétal  (Influence  du  froid  atmosphéri- 

que, considérée  sous  les  rapports  physique,  physiolo- 

gique et  pathologique,  sur  le  règne). 

04 

69 

— Vivant  OU  Animal  ( Dito  — ). 

43 

74 

Os  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les  mala- 

dies des). 

333 

658 

Ostéomalaxie  ( Action  du  froid  curatif  médical 

dans  P ). 

266 

498 

— (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  1’). 

Otite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  1’). 

Ouïe  (Influence  du  froid  atmosphèriqüe  sur  T). 

Ovaire  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  après  l’ex- 
cision de  l’). 

Ovarite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  1’). 


333  658 
200  333 
104  146 


331  644  2 
221  385 


P. 

Palpitations  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les).  279  517 
Panaris  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les).  314  568 

Pancréite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  218  374 
Paralysie  générale  (Action  du  froid  curatif  vièdical 
dans  la).  240  244 

Passion  (Influence  du  froid  atmosphérique , considérée 
sous  les  rapports  physique , physiologique  et  patholo- 
gique, sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme , 
suivant  leur  état  de  calme  ou  de).  113  1S7 

— (Variation  d’action  du  froid  prophylactique,  etc.).  151  250 

Peau  (Influence  du  froid  atmosphérique  sur  la).  83  10S 

— (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les  taches 

de  la).  321  5S5 

— (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les  maladies 

des  follicules  sébacées  de  la).  322  5S6 

Pemphigus  (Action  du  froid  curatif  7nédical  dans  le).  255  472 

Penseur  (Influence  du  froid  atmosphérique  sur  le).  106  163  1 

Péricardite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  232  415 

Péripneumonie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans 

la  ).  22S  404 

Péritonite  (Action  du  froid  curatif  vièdical  dans  la).  225  391 

Pernicieuses  miasmatiques  (Action  du  froid  curatif 

médical  dans  les  lièvres).  270  502 

Pharmacologie  (Véritable  loi  de  la).  4 14  1 , 


PAR  ORDRE  ALPHABÉTIQUE. 


Phlegmon  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  le). 

— de  l'abdomen  ( Action  du  froid  curatif  médical 
dans  le). 

— ( Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  le  ). 

Phrénologie  ( Influence  favorable , sur  la  médecine , 

de  la). 

— ( Dite , sur  la  civilisation,  de  la). 

Physique  ( Influence  du  froid  atmosphérique , considérée 
sous  les  rapports  physique  , physiologique  et  patholo- 
gique , sur  le  physique  des  animaux  et  spécialement 
de  l’homme). 

Phthisie  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Pituiteuse  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la 
fièvre  ). 

Plaies  ( Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les). 

Plan  (De  ce  travail). 

Pleurite  et  Pleuropneumonie  (Action  du  froid  curatif 
médical  dans  la). 

Pneumonie  chronique  ( Action  du  froid  curatif  médical 
dans  la  ). 

Polygamie  (Influence  du  froid  atmosphérique  sur  la). 

Pous  ( Action  du  froid  curatif  médical  sur  les). 

Priapisme  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  le). 

Prophylactique  ( Du  froid  ). 

Protubérance  cérébrale  (Action  du  froid  curatif  me- 
dical dans  les  phlegmasies  de  la  ). 

Q. 

Quantités,  doses,  etc.  (Variation  d’action  du  froid  pro- 
phylactique , considérée  sous  les  rapports  physique  et 
physiologique  , sur  les  animaux  et  spécialement  sur 
l’homme,  suivant  ses). 

— ( Variation  d’action  du  froid  curatif , etc.). 

R. 

Races,  espèces,  etc.  (Inlluencedu  froid  atmospliériqxie 
sur  les). 

Rachitisme  ( Action  du  froid  curatif  médical  dans  le). 

Rage  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la  ). 

Raison  ( Ce  qu’est  la). 

Réclamations  et  réflexions  touchant  les  droits  de  l’é- 
crivain... 

Régime  (Importance  hygiénique  et  médicale  du) 

— Dite, 
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103 


43 

74 

230 

409 

211 
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6 

18 

229 
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230 

409 

100 

141 

263 

496 

283 

520 

115 

197 

243 

446 

143 

238 

477 

290 

106 

158 

266 

498 

258 

475 

106 

161 

ii.i 

104 

148 

332 

657 
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S-  P.  N. 

Régime  sec  ( De  quoi  se  compose  le).  207  358 

Relation  (Influence  du  froid  atmosphérique,  consi- 
dérée sous  les  rapports  physique , physiologique  et 
pathologique  , sur  les  fonctions  de  ).  103  445 

Repos  ou  en  mouvement  ( Dito  sur  les  animaux  et  spé- 


cialement sur  l’homme  , suivant  qu’ils  sont  en  repos).  112  184 
— (Variation  d’action  du  froid  prophylactique  , etc.).  150  248 
Reproduction  ( Influence  du  froid  atmosphérique  sur 

les  fonctions  de).  99  137 

Respiration  (Dito  sur  la  ).  94  123 

Rhumatisme  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  le).  194  320 
— (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  le).  316  574 

Ridicule  (Son  influence  sur  la  médecine).  5 16  1 

Rougeole  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  253  465 

S. 


Saisons  (Variation  d’action  du  froid  prophylactique , con- 
sidérée sous  les'rapports  physique  et  physiologique  , 
sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme , suivant 
les  ). 

— (Variation  du  froid  curatif , etc.) 

Sains  ou  malades  (Variation  d’action  du  froid  atmosphé- 
rique , elc.(. 

Satyriasis  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  le). 

Scarlatine  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la). 

Sciences  ( Elles  n’ont  de  limites  que  celles  de  l’esprit 
humain). 

Scorbut  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  le). 

Scrofules  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les). 

— (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les). 

Sec  (Du  froid). 

— (Influence  du  froid  atmosphérique , considérée  sous 
les  rapports  physique,  physiologique  et  pathologique, 
sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme,  à 
l’état). 

Sécrétions  et  excrétions  ( Dito  sur  les). j 

Sensations  ( Dito  sur  les). 

Sensibilité  (La  puissance  de  réaction  au  froid  est  en  rai- 
son de  la). 

Sexe  (Influence  du  froid  atmosphérique , considérée 
sous  les  rapports  physique,  physiologique  etpathologi- 
que,  sur  les  animaux  et  spécialement  sur  l’homme, 
suivant  leur). 

— (Variation  du  froid  prophylactique  ,|etc.). 


153 

254 

185 

303 

114 

191 

283 

520 

264 

468 

7 

20 

300 

540 

265 

497 

316 

570 

17 

44 

77 

95 

97 

432 

104 

146 

11 

35 

109  471 
147  342  J 
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Sexe  (Variation  du  froid  curatif,  etc.).  481  297 

Solides  ( Influence  du, froid  atmosphérique  sur  les).  30  60 

Sommeil  (Réflexions  sur  le)  300  543 

Somnambulisme  ( Action  du  froid  curatif  médical  dans 

le).  274  509 

Sons  (Influence  du  froid  atmosphérique  sur  la  produc- 
tion des).  38  68  1 

Spasmes  du  cœur  (Action  du  froid  curatif  médiaal  dans 
les).  279  517 

Spécifiques  (Action  du  froid  curatif  médical  tons  les  in- 
flammations). 247  450 

Spina-bifida  (Action  du  froid  curatif  medical  dans  le  ).  244  447 
Splénite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  219  374 

Squirrhe  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  le).  318  571 

Stimulans  (La  rie  ne  peut  se  soutenir  que  par  les).  13  39 

Sub-inflammations  (Action  du  froid  curatif  médical 
dans  les).  264  496 

Sudamina  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les).  257  473 
Suette  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  255  472 

Synoque  simple  ( Action  du  froid  curatif  médical 

dans  la  ).  209  360 

Systèmes  ou  doctrines  en  médecine  ( Opinion  de  l’au- 
teur sur  les  divers).  216  448  2 

T. 

Tableau  synoptique  de  l’ouvrage. 

Taches  de  la  peau  (Action  du  froid  curatif  médical 
dans  les).  321  585 

Tempéramens  (Variation  du  froid  atmosphérique , con- 
sidérée sous  les  rapports  physique,  physiologique  et 
pathologique , sur  les  animaux  et  spécialement  sur 


l’homme,  suivant  leurs). 

110 

173 

— (Variation  du  froid  prophylactique , etc.). 

148 

244 

— Variation  du  froid  curatif , etc.). 

182 

29S 

Température  atmosphérique  (de  la). 

15 

41 

— moyenne  des  climats  tempérés  (de  la). 

19 

47 

— (Variation  aux  divers  Ages  de  la  terre  (de  la). 

— (Son  influence  sur  les  causes  des  vicissitudes  atmo- 

21 

50  2 

sphériques). 

22 

52 

— (Son  influence  sur  les  caractères  nationaux). 

78 

101  1 

Tétanos  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  le). 
Tissus  (Recollement  et  cicatrisation  après  division  en- 

275 

509 

tière  des). 

Toucher  (Influence  du  froid  atmosphérique,  considérée 

331 

648 
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sous  les  rapports  physique  , physiologique  et  patholo- 
gique, sur  le).  104  151 

— (Action  du  froid  curatif  médical  sur  les  névroses 

du).  282  519 

Tremblement  (Aciton  du  froid  curatif  médical  dans  le).  278  517 
Tuméfactions  (Action  du  froid  curalif  médical  dans  les).  288  527 

Tumeurs  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les).  320  581 

— érectiles  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans 

les).  322  587 

— blanches, (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans 

les).  328  594 

Typhus  ou  empoisonnement  septique  (Action  du  froid 
curatif  viédical  dans  le).  248  450 

— Pestilentiel  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  le).  250  456 

U. 

Ulcérations  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les).  288  527 
Ulcères  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les).  332  652 
Urétrite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  P).  197  332 

Utérus  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les  hémor- 
rhagies de  P).  296  533 

y. 

Vaccine  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  252  464 
Vaginite  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  19S  227 
Vapeur  (Auteur  de  la  découverte  de  la).  39  69  i 

Varices  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  les).  325  5SS 
Varicocèle  (Action  du  froid  curatif  chirurgical  dans  le).  330  607 

Variole  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  la).  251  460 

Végétal  (Influence  du  froid  atmosphérique  , considérée 
sous  les  rapports  physique,  physiologique  et  pathologi- 
que sur  le  règne).  40  69 

Vicissitudes  atmosphériques  (Des  causes  et  des  effets 
des).  22  52 

Vie.  Elle  ne  s’entretient  que  par  les  stimulans.  13  39 

Vitaux(Action  du  froid  curatif  médical  dans  lesanoma- 
malies  desactes).  303  547 

Vue  (Action  du  froid  curatif  médical  dans  les  névroses 
de  la).  282  549 


FIN  DE  LA  TABLE  ALPHABETIQUE. 


ERRATA, 

ou 

FAUTES  A CORRIGER. 


Page  19,  note  (1),  ligne  3.  Au  lieu  de  : si  l'on  peut  encore , lisez  : si 

Von  ne  peut  encore. 

— 23  — (1)  — 7.  Au  lieu  de  : Intùsex  extra , lisez  : lntùs  et 

extra. 

— 24  — (1)  — 13.  Au  lieu  de  : grandi , lisez  : grandia. 

— 24  — (1)  — 25.  Après  Galien,  ajoutez  : Agathus  de  Sparte  : 

Des  bains  froids  ; 807  ans  de  l’ère  chré- 
tienne. 

Rhazès  (Mohammed-Abou-Beckr-Ibn-  Zaca- 
ria)  : De  la  petite-vérole  et  de  la  rougeole ; 
ix'  siècle , trad.  de  Seb-Colin  ; Poitiers, 
1556. 

, — 24  — (1)  — ■ 27.  Après  Avicenne,  ajoutez  : Guy  de  Chauliac  : 

Chirurgiœ  magnce;  Venet.,  1499,  in-fol. 
Blondus  (M.-A.)  : De  partib.  ictu  sectis 
citiss.  sanand.;  Venet.,  1542,  in-8. 

— 25  — (1)  ■—  7.  Après  Sanchez  , ajoutez  : Paladius  : De 

febrib.,  gr.  lat.,  édit,  de  Chartier,  Paris, 
1546,  in-4°. 

— 25  — (1)  — 9.  Après  Herman  Yander  Heiden,  ajoutez  : 

Galen  (Ab-Haan-Van)  : Methodus  me- 
dendi , de  marcore , LX,  c.  10  ; Amster- 
dam, 1660. 

— 26  — (1)  — 4.  Après  Gérard,  ajoutez  : Maret  (Hugues)  : 

Sur  la  manière  d'agir  des  bains  d'eau 
douce  et  d'eau  de  mer  ; Paris,  1765,  in-8. 

— 26  — [(1)  — 8.  Après  Gregory,  ajoutez  : Wilmer’s  : Cases 

and  remarks  in  surgery  ; London , 1779. 

26  — (1)  — 36.  Après  Rumpelt,  ajoutez  Baader  (F.-C.)  : 

Gcschichtcder  wassersucht  der  Gehirn- 
hülen , 1794. 

26  — (1)  — 38.  Après  MacLean, ajoutez:  Lombard  (Cl. -Ant.): 

Clinique  des  plaies  récentes , etc.  ; Stras- 
bourg, 1779,  in-8.  — ■ Clinique  chirurgi- 
cale ; Lyon,  1804,  in-8. 

_ 27  — 2.  Après  Galien  , ajoutez  : Agathus  de  Sparthe, 

Rhazès;  après  Avicenne , ajoutez  : Guy  do 
Chauliac,  Blondus,  Langius  (1572). 

— 28  — (1)  — 1.  Après  Ravet-Duvigneaux  , ajoutez  : Kol- 

bany  ( Paul  ) ; Beobachtungen  übor  don 
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Nutzen  des  lauen  und  Italien  wussers  ira. 
Scliarlaclifieber  ; Presburg,  1804. 

Il  orn  : Arclnv.;  Berlin,  1 808-10-11  -1 3-1 4,  etc. 
Hufeland  (C.-W.)  : Journal  der  pratischend 
Heilkande  Herausgegeben  ; Berlin  , pé- 
riodique. 

Page  28,  note  (1),  ligne  10.  Après  Treille,  ajoutez  : Pfeufer (Christian): 

Das  Scharlacli , sein  wesen  und  seine 
Beliandlung ; Bamberg,  1849. 

21.  Après  Aubray,  ajoutez  : Speier  : Ueber  das 
Heilverfahren  in  Fieberhaften  und 
entzund  lichen  Kranktein , 4820. 

28.  Après  Rostan,  ajoutez  : Frolich  (Anton.)  .• 
Abliandlung  über  die  âusserliche  Anwen- 
dung  des  kalten  JVassers  zur  Massigung 
des  Fiebers  ; Berlin,  1823. 

Reuss  ( J. -J.)  : Abliandlung  über  die  ausser  - 
■liche  Andvendung  des  kalten  JVassers 
zur  Massigung  des  Fiebers  insonderheit 
der  Fieberhitze  ; Berlin,  4823. 

Pitschaft  (J. -A.)  : Abliandlung  über  die 
ausserliclie  Anwendung  des  kalten 
JVassers  als  Arzneimittsl  überliaupt  ; 
Berlin,  4823. 

— 29  — 4.  Après  Sanchez , ajoutez  : Paladius. 

— 5.  Après  Herman  van  der  Heiden,  ajou- 

tez : (1649). 

— 29  — (1)  — 1.  Avant  Sophianopotjlo,  ajoutez -.  Mojon  (B.)  : 

Considérations  sur  un  nouveau  moyen 
proposé  par  le  docteur  Mojon,  pour  l'ex- 
traction du  placenta  , par  le  docteur 
Calderohi;  Gènes,  1828.  — Lois  physio- 
logiques; Paris,  1S34,  et  divers  Mé- 
moires et  articles  de  journaux. 

— 30  — 7.  Avant  Martins,  placez  Lombard. 

— 25.  Après  Treille,  ajoutez  Pfenfer. 

— 31  — (1)  — 6.  Après  Sanson  aimé,  ajoutez  : Houx. 

— 37  — (1)  — 2.  Au  lieu  de  : quot  unt  vobis  intercipere  po- 

tere , lisez  : quot  e vobis  intercipere  potero. 

— 47  — 16.  An  lieu  de  ( § 66  lisez  ( S 107  ). 

— 411  — 14.  Au  lieu  de  : la  lenion,  lisez  : la  tension. 

— 145  — 9.  Au  lieu  de  : ou  de  rupture,  lisez  : ou  de  la 

rupture. 

— 161  — 20.  Au  lieu  de  : le  complément  des  forces,  lisez; 

le  complément  organique  des  forces. 


Page  164,  note  (l),li 

— 193 

— 203 

— 215 

— 232 

— 250 

— 359 

— 361 

— 401 

— 451 

— 49S 

— 584 

— 585  (2)  - 

— 588 

— 600 
— 621 
— 661 
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glie3.  Au  lieu  de  : des  antres  cérébro-spinal , 
lisez  : des  centres  cérébro-spinal. 

— 20.  Au  lieu  de  : à tempcris  dehiscunt,  lisez  : 

à temperie  dehiscunt. 

— 5.  Avant  les  côtes  variées,  ajoutez  les  plaines 

riantes.  Tantôt. 

— 6.  Au  lieu  de  : leur  complément,  lisez  son 

complément. 

— 7.  Au  lieu  de  ( § 00  ),  lisez  ( § 136  ). 

— 17.  Au  lieu  de  : par  leurs  passions,  lisez  : les 

passions. 

— 5.  Au  lieu  de  : à la  cause  matérielle,  lisez  : 

à sa  cause  matérielle. 

— 16.  Au  lieu  de  . Le  froid  intùs,  lisez  , le  froid 

intùs. 

— 8.  Au  lieu  de  : J'approuve , lisez  : Il  approuve. 

— 17.  Au  lieu  de  : les  boissons , lisez  -.les  poisons. 

— 18.  Au  lieu  de  ( § 233  ),  lisez  § 333  ). 

— 16.  Au  lieu  de  Bèchard , lisez  Béclard. 

— 1.  Au  lieu  de  Roux  {P. -F.),  lisez  Roux  (P. -J.). 

— 24.  Au  lieu  de  : dans  les  veines,  lisez  : dans  les 

varices. 

— 9.  Au  lieu  de  : anxiété  complète  , lisez  : 

anxiété  profonde. 

— 19.  Au  lieu  de  : qui  comprimait,  lisez  : qui 

comprenait. 

— 22.  Au  lieu  de  : le  tier  inférieurs,  lisez  : le 

tiers inférieur . 


FIN  DK  L KRRATA. 


Paris.  — Imprimerie  de  Gosson,  rue  SaÎDl-Gernioiu-des-Pjds.  9. 
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